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O»0er¥asloiil  teorico -pratiche  csognlto  dal  !•  lu- 
glio a  tatto  «ettemlire  1839  |  del  dottore  VlN^ 
CfilVZO  CASTEI^I^JLNI^  di  Lucca  y  medico  e  chirurgo 
condotto  a  Bolgheri,  socio  di  varie  Accademie. 

Quae  deinceps  notata  digna  obserVarero,  (Idttli 
semper  calamo  adnotarey  et  referre  cooabor/ 

A.  STdRCKy  Annue  medicue. 
Febbri  intermittenti. 

±jo  studio  di  queste  febbri  non  è  eertamente,  come  al- 
cuni SI  avvisano,  di  sicura  e  facile  intelligenza,  giacché  mo- 
stra  tuttora  della  oscurità  e  richiede  l'opera  di  uu  medico 
esercitato  e  filosofo.  E  siccome  dirò  con  Hauy  (4):  «  Nos 
premiers  pas  dans  les  sciences  ont  eté  dirigés  vers  la  re- 
chercbe  des  faits  »  non  addurrò  vane  ipotesi  e  lunghi  ra- 
gionamenti Y  ma  esporrò  brevemente  tutto  ciò  che  di  più 
interessante  mi  ha  mostrato  la  propria  esperienza  ;  onde 
confesso  candidamente  col  celebre  Astruc  (2)  che  :  «  Je  me 
suis  conduit  en  tout  avec  la  sincerile  et  la  candeur  qu'on 
doit  attendre  d'un  médecin  et  d'un  citoyen  qui  s'interesso 
\éritablemenl  pour  le  bien  des  malades  ». 

Assicura  il  classico  Raimann^  che  le  febbri  in  discorso 


(i)  «  Traité  éléiuentaìre  de  pbysique  *». 
(d)  «  Traité  des  maladies  venériennes  m. 
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sogiiano  offrire  dei  prodromi,  fra  i  quali  lin  senso  di  spos- 
samento,  una  cefalea,  un  languore  delle  funzioni  volon- 
tarie ,  una  disorexia  ,  una  indisposizione  dell'  animo  :  eccet- 
tuate però  le  infiammatorie ,  le  maligne ,  e  le  autunnali. 
Ma  a  questo  proposito  faccio  notare,  che  i  fenomeni  pre- 
cursori mancano  non  raramente  nelle  febbri  più  semplici , 
e  non  servono  sempre  a  rischiarare  la  diagnosi.  Mentre  io 
esercitava  la  medicina  a  Castiglione  della  Pescaia ,  luogo 
eminentemente  paludoso ,  ebbi  a  vedere  moltissime  febbri 
per  lo  più  precedute  da  prodromi,  ma  in  soggeiti  malsani 
e  cachettici  ;  a  Bolgheri  invece  nel  maggior  numero  dei  casi 
osservo  il  contrario,  perchè  gli  abitanti  di  questa  terra  sono 
in  generale  benissimo  costituiti.  Ho  potuto  osservare  con 
Baimann  la  mancanza  dei  prodromi  in  quelle  febbri ,  che 
vanno  congiunte  a  flussioni  sanguigne  semplici  o  flogistiche 
dì  alcuni  apparati;  ma  li  ho  sempre  riscontrali  quando  la 
febbre  è  consociata  allo  stato  gastrico  e  bilioso  ,  alla  scro- 
fola, alla  sifilide,  al  rachitismo,  alla  clorosi,  o  riveste  un 
nervoso  carattere.  Per  lo  che  sarei  inclinato  ad  ammet- 
tere che  questi  segni  siano  più  propri  della  organica  tessi- 
tura, e  dei  diversi  stati  morbosi,  di  quello  che  del  miasma 
palustre.  È  vero  però:  «  Chela  cagione  prossima  di  un 
9  morbo  di  rado  è  semplice;  essa  è  presso  che  sempre 
•  composta  ed  unita  a  molte  cagioni,  ciascuna  delle  quali 
»  non  b§8terebbe  a  produrre  quel  morbo  che  quindi  in« 
»  sieme  congiunte  sono  capaci  di  produrre  (4)  ».  Suole 
il  freddo  annunziare  l'accesso  febbrile,  ma  questo  nella 
estiva  stagióne  mancò  molte  volte  ^  e  fu  rimpiazzato  da 
dolori  per  le  membra  simili  ai  reumatici ,  o  fu  limitato 
ad  alcune  parti  del  corpo.  Infatti  Domenico  Cosimi  e  il 
bambino  Francesco  Bracci ,  affetti  da  quotidiana  semplice , 
vennero  tormentati  al  cominciare  dell'accesso  da  dolori  co- 


li) 5(ircone,  «  Storia  ragionata  dei  mali  osservati  a  Napoli  »,  i769. 
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tici  i  più  imponeniì)  eh»  a  mano  a  mano  si  andavano  di- 
leguando col  declinare  della  febbre.  In  Giuseppe  Bezziqi 
esordiva  V  acqesso  di  una  terzana  semplice  con  freddo 
assai  pronunziato  nelle  interne  parti  del  ventre ,  che  si 
estendeva  poscia  a  tutto  il  corpo  ;  e  in  Maria  Cosimi  »  in 
Francesco  Buti,  in  Onesta  Donati  aveva  principio  con  freddo 
assai  pronunziato  alla  regione  epigastrica ,  esistendo  in  tali 
infermi  lo  stato  gaslrico-bilioso;,  ma  ciò  fu  tempo  addietro 
osservato  da  un  distinto  scrittore:  «  Varius  quidem  in  luni* 
bari  regione  frigus»  vel  non  nisi  sertius  sentitur:  quod  ali* 
quando  in  ventrìs  medio  ubi  tenuia  intestina  convoluuntur, 
prsesertim^  vci  tantum  segris  obsérvavi  molestum(i)  »•  E  a 
ciò  soggiungeva:  «  Sed  et  nonnumquam  in  capitis  partibu« 
interioribus,  et  quidem  nunc  in  occipite,  nunc  in  sincipite, 
nunc  in  vertice  potissimum  frigus  notavi.  »  Saupage^,  Col'' 
Un  j  Senac  videro  limitato ^  il  freddo  ad'  alcune  parti ,  ed 
io  lo  vidi  cominciare  in  Sabatino  Bizzi  dalle  estremità, delle 
dita  delle  mani  e  dei  piedi.  In  generale  però  consisteva 
il  freddo  in  una  breve  e  sémplice  perfrigerazione,  qualche 
volta  in  un  raffreddamento,  non  mai  nel  rigore,  sebbene  la 
febbre  avesse  il  tipo  dì  terzana  o  quartana  semplice  o  dop- 
pia. In  questo  stadio  si  avevano  sbilanci  idraulici,  e  si  or» 
divano  delle  flussioni  agli  organi  del  respiro  e  all'apparato 
encefalico.  Le  prime  si  annunziavano  da  tosse  secca  fre- 
quente e  molesta,  da  più  o  meno  pronunziata  dispnea:  le 
seconde  dalla  cefalea  e  dalla  cefalalgia^  dalla  tardità  del  ri« 
spondere ,  dallo  stato  di  ebetismo  e  sopore.  E  questi  sin- 
tomi, se  non  cessavano  interamente,  si  facevano  molto  più 
miti  col  declinare  delia  febbre.  Nei  cachettici  e  negli  idroe- 
mici  è  mancato  quasi  sempre  lo  stadio  del  freddo ,  od  ò 
stato  ben  lieve;  e  la  febbre  in  siffatti  casi  ha  mostrato  quasi 
sempre  la  forma  di  quotidiana  o  di  sub-continua.  ^ 


(ì)  De  ìa  Boe  SiMus  m  Praxeos  medicc  n. 
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Le  orine  furono  acquose  e  trasparenti  ,  rosse  talvolta 
ijuando  àvevasi  flussione  flogistiea  di  qualche  viscere  im- 
portante.  Il  calore  fu  assai  vivo  e  durevole,  e  in  que- 
sto stadio  le  azioni  cardio-vascolari  si  mostrarono  più  va« 
fide;  ma  declinando  la  febbre,  divennero  deboli  e  fiacche. 
Il  calore  dava  spesso  principio  alla  febbre ,  e  piò  special» 
mente  quando  si  aveva  imbarazzo  delle  prinie  vie.  Il  su* 
dorè  fu  copioso  nella  terzana  semplice,  scarso  nella  doppia 
terzana,  mancante  frequentemente  nella  quotidiana  e  nella 
lub-continua.  In  qualche  caso  una  copiosa  diarrea  accom- 
pagnava il  sudore,  e  dava  fine  alla  febbre.  L^orina  in  que^ 
Sto  stadio  suol  lasciare  un  deposito  come  di  mattone  pesto  ; 
quel  sedimento  laterìzio  vien  riguardato  per  faustp  indr- 
zio  di  guarigione,  ma  le  qualiià  della  orina  furono  molta 
variabili  a  seconda  delle  diverse  complicazioni,  ed  abiti  di 
eorpo  diversi.  Se  il  soggetto  era  di  temperamento  nervoso 
eccitabile,  e  quando  alla  febbre  andava  congiunta  qualche 
Nevrosi,  Torina  era  di  un  colore  citrino  cori  un  bianco  de- 
posito ;  quando  si  aveva  flussione  sanguigna  flogistica  di  un 
viscere,  era  ffamiliea  e  scarsa;  giallo-verde,  atra,  fuliginosa, 
ctuando  ^ra  in  campo  lo  stato  gastrico*biIioso  ;  chiara,  set- 
file  e  mancante  spesso  di  sedimento,  se  il  soggetto  era 
idroemico. 

Fra  le  cause  delle  febbri  accessionali  debbo  in  prima  col- 
locare le  emanazioni  paludose,  la  costipazione  outanea,  i  cibi 
duri  e  facili  al  corrompi  mento,  Tabuso  dei  liquori  spiritosi  ^ 
t  i  patemi  deir  animo. 

Il  tipo  sotto  cui  si  presentarono  fu  il  terzanario  e  quar- 
Canario  semplice  e  doppio,  quello  di  quotidiana  e  di  sub- 
continua ,  e  di  erratica  o  vaga  ;  e  questa  ultima  forma  io 
l'osservava  più  fecrlmente  nei  fanciulli  scrofolósi  e  rachitici 
con  infarcimenti  ai  visceri  ipocondriaci  e  alle  glandule  me- 
seraiche,  come  pure  in  quei  soggetti,  nei  quali  la  potenza 
organico-vitale  era  logora  e  fiacca  per  pregressi  od  esistenti 
Slati  morbosi. 
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Le  coroplieibte  di  queste  febbri  ìfurono  1é  llussloni  del- 
Tapparato  encefalico  e  respiratorio ,  il  gastricismo,  Io  stato^ 
gas(rico-biliosò  ,  h  clorosi  ^  là  idfoemid ,  ta  blentiorreià,  lo 
scorbuto^  risferisrho  e  la  ipocondrlasi.  Lo  scorbuto  si  offriva' 
in  due  donne  affette  da  antica'  bìennorred  trascurata ,  in 
una  delle  quali  prendeva  ia  forma  del  morbus  ftiacùlosus' 
di  Werlhoff.  fi  qui  noterò  che  Io  scorbuto  si  era  già  ve- 
duto complicare  diverse  febbri,  giacché  si  légge  (4):  «  Có- 
itìitantur  saepe  scorbutum  fóbres  Variae,  syiliptomata^  ple- 
fnmque  inordinata,  imo  vix  unum  nominali  potest  genus, 
quod  non  adsit ,  prò  cuiusque  aegri  natura  et  condi- 
(ìonc  ». 

Rispetto  af  pronostico  fo  notare:  che  ttittavolta  tà  quar- 
tana prendeva  il  tipo  di  quotidiana,  accennava  a  conipletn 
guarigione:  e  sebbene  attaccasse  dei  vecchi  e  cachettici,  non 
apportava  infausti  risuìtatr,.  come  opinava  Rl(>erìo  (i)ì  «  Se-' 
nes  qui  sexagesimum  sétatis  annum  superante  febre  quar- 
tana affecti ,  ut  plurinmm  moriuniur  » .  La  quotidiana  poi 
che  aveva  principio  la  sera,  era  dMndole  più  benigna  e  piò' 
breve  di  quella  che  principiava  nel  giorno^  come  aveva  no- 
tato /ppocrate  (3):  <  Quotidianas  hocturnas  non  admodum 
lethales,  diurnas  longiore^  esse,  et  ad  tabem  vergere  ».  La 
quotidiana  che  aveva  origine  dalla  ternana  o  quartana  sf  fa- 
éeva  in  seguitò  continua  remittente  e  prendeva  la  forma  <li 
lenta  nervosa;  e  ciò  accadeva  piò  spesso  nella  stagione  au- 
tunnale. Nella  ternana  semplice  e  dóppia  si  avev'a  semfSre 
una  lunga  apiressia  con  profuso  sudore,  e  si  òssérvlàvà  quaf 
mezzo  di  crisi  Tidroa  febbrile,  più  fariilitiénte  nelle  cloroti- 
che  e  negli  idi'oen^ici.   Ho  pure  osservato   Tidroa  febbrile 


(1)  Loculoft  XLVIII  HicdiGip  FaeuUatis  Hafniensis  eonailiom  d^ 
scorboto. 

(2)  L.  17,  C.  5, 

(3)  Epìd.,  L.  1.  6. 


nella  quotidiana  e  neHa  lub-conUnua  j   ma  sempre  io  -log- 
getti  deboli  e  roalatieei. 

la  Carmina  Persiani  ee^sò  la  febbre  al  seguito  di  spa^ 
smodiche  convulsioni  le  più  imponenti ,  che  si  ripeterono 
per  tre  giorni  di  seguito»  e  air  ora  sie3sa  in  cui  soleva  ve- 
nir la  febbre. 

Quando  poi  gli  accessi  anticipavano  o  posticipavano  di 
qualche  ora»  e  la  febbre  si  rendeva  più  mite  e  di  bre- 
ve durata,  era  un  segno  certo  di  prossima  guarigione,  la 
quale  si  ebbe  talora  senza  l'opera  di  alcun  rimedio.  Ri- 
spetto poi  al  metodo  curativo,  ebbi  sempre  alia  mente  il 
seguente'  precetto  :  «  Fortunate  medebitur,  qui  remedii  exhi- 
bendi  occasiones  sagax  captat ,  quive  repertse  indicationi 
potius  quam  speci  ficee  cuidam  remedìorum  virtuti  confi- 
dit(l)  »;  giacché  sebbene  io  sappia  che  la  china  e  i  suoi 
preparati  sono  gli  eroici  medicamenti  per  queste  febbri, 
so  pure,  per  propria  esperienza,  che  non  sempre  bastano  a 
debellarle,  e  ripetuti  lungamente  o  male  amministrati,  dan- 
no occasione  a  non  lievi  disordini.  Quindi  a  ragione  diceva 
un  sommo  scrittore:  «  Multi  oh  faustos  eventus  ex  aliquo 
remedio,  vel  potius  oh  innatam  quandam  proclivilatem  tara 
laudandì,  fam  fingendi  ad  libitum  ^nedicamentorum  vires,  ita 
erga  remedium  aliquod  afficiuntur,  ut  putent  unum,  ad 
eurandos  quosque  morbos,  summam  vim,  ac  veluti  impcriqm 
obtinere  (2)  »«  E  per  dire  qualche  cosa  intorno  ai.  chinati, 
farò  osservare ,  di  avere  sempre  amministrato  con.  frutto 
tali^  rimedii  quando  la  febbre  era  semplice,  quando  gli 
accessi  erano  forti  e  protratti,  e  il  freddo  assai  pronunziato, 
da  far  temere  che  si  ordissero  delle  flussioni  sanguignei 
semplici  o  flogistiche  ad  organi  assai  importanti,  e  special- 
mente nei  predisposti,  e  ancora  quando  temeva  che  la  feb- 


{\)  Stolli  «  Ratio  medendì  ». 

(2)  Georg,  BaglMus,  «  Prax.  medie.  »< 
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bre  stessa  potesse  volgere  in  perniciosa;  univa  però  sem- 
pre ai  chinali  o  il  succo  tebaico  o  l' acetato  di  morfina  nei 
sensibili  ed  irritabili,  e  specialmente  se  era  costretto  di  ri- 
peterli spesso.   Lì  usava   poi   assai  di  frequente    con   dosi 
uguali  di  acido  tartarico,  e  con  buonissimi  risultati.  La  cor* 
leccia  peruviana  in  decotto  la  priescrissi  insieme  alla  vale- 
riana quando  V  infermo  aveva  abusato  della  copula  e  del- 
l' onanismo,  coi  fiori  di  arnica  se  riscontrava  flussione  alo-, 
niea  dell*  apparato  encefalico,  colla  poligala  virginiana  se  ri* 
trovava  un  catarro  bronchiale.   Quando  poi  la   febbre   era 
complicata  da  altri  stati  morbosi,  rivolgeva  a  questi  la  cu- 
ra.  E  quindi   tultavolla  si  aveva  imbarazzo  delle  vie   di- 
gerenti ,  era  mio  pensiero  di  toglierne  li  incongrui    mate- 
riali,  rammentando   ciò  che  scrisse  il   celebre  Stoll  (1): 
«Febres  hujus  mensis  ut  plurimum  tertianse  fuere;  solven- 
libus  et  vomitu  curai®,  ila  ut  rarius  cortice  peruviano  opus 
fuerit,  nisi  ubi  repetilis  evacuationibus   febris   nihilominus 
perseverare!  ».  Ma  rammentava   puranco:    «Quo   spectant 
ìmprimis  evacualiones  per  alvum  et.  vomitum  ;  quee  nisi  tem- 
pore conveniente  instituant,  nocent  saepe  multum,  prosunt 
nihil  (2)  » .  E  infalli  ebbi  a  vedere  la  perniciosa  epilettica 
nel  fanciullo  Domenico  Creatini  per  Fuso  di  un  forte  pur- 
gante somministrato  da  un  suo  parente:   e   cambiarsi  una. 
terzana  semplice  in  doppia  quartana ,   e   mantenersi  molto 
ostinala  per  una  simile  causa.  Nei   soggetti   bene   costituiti 
mi  corrisposero  il  tartaro  slibiato  e  i  purganti  salini,'  e  più 
se  avevansi  delle  flussioni  sanguigne  all'apparato  respiratorio; 
negli  altri  invece  l'oliò  di  ricino,  la  magnesia  calcinata,  le 
acque  minerali.  E  mi  accadde  osservare  non  poche   volte  « 
che  la  febbre  cessava  dietro  l'uso  di  queste  sostanze,  o  ve- 
niva a  farsi  più  mite  da  potere  amministrare  con  maggior 


(1)  u  Ratio  medendi  ». 

(2)  De  la  Boe  Silvius,  «  Praxeos  medicaaB  »». 
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Vcinfnggio  la  chiria,  siccome  osservava  T egregio  Storci  (i): 
t  Veruni  requiritur,  ut  debito  tempore ,  et  probe  purgati» 
primis  viis  prsébeatur  », 

Il  salasso  generale  fu  da  me  praticato  per  combattere  le 
flussioni  degli  organi  del  respiro  e  deir apparato  encefalico, 
ma  quando  il  soggetto  era  giovine,  di  buona  costituzione, 
quando  la  febbre  era  forte  e  proclive  alla  coniinuit&;  e  ciò 
éon  più  vantaggio  nello  stadio  del  caldo.  L' usava  pure  con 
profitto  nella  quartana  contumace^  in  cui  la  febbre  tendeva  a 
ftrsi  continua,  e  con  infarcimento  dei  visceri  epato*spleniei , 
siccome  ebbe  a  vedere  l'illustre  Boffman  (2);  ma  misi  in 
pràtica  più  frequentemente  il  salasso  locale  per  mezio  delle 
mignatte  all'ano  ed  al  ventre.  La  sottrazione  sanguigna  però 
venne  adoperata  con  molta  prudenza,  giacché  m'erano  noti 
i  danni  osservati  da  Forti  e  da  Sydehnam\  non  che  la  se- 
guente osservazione;  «Alii  haud  plethorici  post  istìtutam 
venae  sectionem  gravius  decumbebant,  et  sestu,  inquietudine, 
prsecordiorum  ànxìetate  atque  deliriis  longc  vehementiori- 
bus  agitabantur.  Contra  vero,  qui  sanguinis  nimia  abunda- 
bant  mole,  ex  phiebotomia  non  quidem  perìculosìorem,  sed 
longiorem  sibi  Contrahebant  morbum;  qui  tandem  vel  cri- 
fico  alvi  profluvio,  vel  metastasi  ad  aures  facta,  qua  ad  a1ì* 
4uod  tempus  ^  obsurdescebànt  solvebantur  (3)  »  •  Ciò  non 
j)rova,  a  mio  credere,  che  debba  il  medico  astenersi  dalle 
Sanguigne  sottrazioni  quando  ne  trovi  la  indicazione,  ma 
efae  il  danno  ottenuto  dal  salasso  si  deve  talora  a  speciale  co- 
stituzióne endemica  ed  epidemica ,  e  in  modo  particolare 
quando  prevale  negli  umani  organismi  la  diatesi  dissolutiva. 
Ed  invero ,  se  nel  tempo  decorso  le  sottrazioni   sanguigne 


•«i 


{i}  Aitntts  medicns. 

(2)  Osservai.  Vili  circa  curatìonem  quartana. 

(3)  ffoffman,  <«  Historia  febris   epidemie»  per  annum  1720 
grassantis  ». 
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non  erano  tollerate,  o  dovevano  almeno  usarsi  con  moUk 
prodenta  nelle  stésse  affezioni  flogistiche,  si  piossohò  adesso 
praticare  con  pia  coraggio  ,  riscontrandosi  nei  nostri  in- 
fermi nna  maggior  tolleranaea,  eotne  notava  In  ahro  mio 
scritto. 

Rispetto  al  vizio  Scorbutico  fu  un  tempo  scritto:  «  Fé» 
bres  concomittrntes  curari  non  possunt,  nisi  scorbuto  priuft 
curatn  (4)  ».  Ma  qui  debbo  notare,  òhe  credetti  bene  di 
usare  in  prima  i  chinati  tuttavolta  la  febbre  si  offri  con  aC*- 
ressi  imponenti,  e  mostrò  una  certa  tendenza  a  farsi  cod"* 
tinua  0  perniciosa,  e  molto  più  se  aveva  it  tipo  di  téf*- 
tana.o  quartana.  Nella  quotidiana  air  opposto,  che  pareva 
hiantenuta  da  questo  stalo  morboso,  e  aveva  brevi  e  leg« 
gieri  accessi,  ricorsi  in  prima  con  fiducia  e  profitto  agli 
acidi  vegetabili  della  tetradinamia,  ai  quali  univa  i  ferrngi* 
nosi,  se  la  diatesi  del  soggetto  era  assai  pronunciata;  usava' 
pure  i  marziali,  p  fra  questi  il  fosfato  di  ferro  alla  dose  di 
Whealon ,  nelle  clorotiche  e  negli  idroemici,  e  con  mag^ 
giore  profitto  se  la  febbre  aveva  il  tipo  di  quotidiana  seta* 
pfice,  i  cui  accessi  brevi  e  leggeri  «  ripetevano  in  tempo 
di  sera.  È  se  avevasi  disappetenza,  dovuta  allo  stato  atonico 
dei  visceri  digerenti,  vi  univa  spesso  la  salicina  e  il  genzia- 
nino,  e  con  decisa  utilità.  Nei  bambini' poi  usai  con  profitto 
Tacqua  ferruginosa  di  Rio,  mista  al  vin  generoso,  consigliane 
do  agli  infermi  una  alimentazione  analettica  e  ricostituente^ 
giacché  sapeva  da  Guarìn:  «  Non  pauei  severa  absiinentìa 
febrem  tollere  volunt  pessimo  seape  cum  successu:  cum  vi^ 
rea  nimium  frangantur,  corpus  exhauriatur,  et  bumores 
acriores  reddantur  (2)  ».  Nella  quotidiana  poi  complicatii 
da  stato  gastrico  e  da  gastricismo,  tolti  li  Incongrui  mate- 


(I)  «  Localus  XLVIII  medieae  Facaltatis  hafniensìs  consigliam 
de  scorbuto  ». 

(*i)  Metbod.  Medend.  febriam* 


fiali  dagli  organi  digerenti,  trovai  mollo  dicevoli  li  amarii> 
canti,  e  fra  questi  rassenzio,Ìa  genziana  t  il  salcio,  ed  il 
quassio. 

Nella  terzana  e  quartsina  cronica  e  ribelle  a  congruo 
trattamento  ho  impiegato,  e  con  vantaggio,  in  due  casi  una 
infusione  ben  satura  di  aglio ,  allium  sa^tivum ,  e  di  caffè 
jlosto  polverizzato  nei  giorni  di  apiressia,  air  oggetto  d!  in* 
vertire  l'ordjne  degli  accessi  colU  indurre  ad  arte  la  febbre, 
e  cosi  renderla  di  più  facile  guarigione,  espellendo  dal 
corpo  il  miasma  palustre.  «  Sappiamo  infatti  che  V  aglio 
contiene  un  principio  acre  volatilissimo ,  che  produce  una 
viva  stimolazione  nella  bocca  e  nello  stomaco;  passando 
quindi  nel  sangue  determina  un  movimento  di  reazione 
dal  centro  alla  periferia,  che  porta  aumento  della  circo* 
lazione  periferica*,  e  di  tutte  le  esalazioni  esterne.  A  que« 
*sto  suo  modo  di  agire  devesi  probabilmente  la  sua  in* 
contestabile  efficacia^  nel  preservare  V  organismo  dai  mia* 
«mi,  essendo  più  facile  il  supporre,  che  per  la  reazione 
che  desta  neir  organismo  vengano  espulsi ,  anziché  attri- 
buire al  medesimo  la  specifica  facoltà  di/ neutralizzarli. 
L*  aroma  dell'  aglio  percorre,  tutte  le  vie  dell'  economia , 
giacché  si  sente  eliminato  per  la  traspirazione  polmonale, 
cutanea,  per  la  secrezione  orinaria,  lattea,  ecc.  ».  L'aglio 
e  il  caffé  erano  già  stati  sperimentati  da  altri  nelle  inter- 
mittenti ,  ed  io  volli  unire  queste  sostanze  all'  oggetto  di 
avvalorarne  l'azione.  Ecco  il  metodo  del  quale  mi  sono  ser- 
vito«  Misi  da  4  a  8  spicchi  d'aglio  crudo  e  schiacciato  ìa 
una  macchina  a  spirito  da  caffè  con  polvere  da  caffè  jda 
once  due  a  quattro,  in  once  quattro  di  acqua,  e  procurai 
che  la  macchina  fosse  ben  chiusa^  per  cansare  la  perdita  del 
principio  volatile.  Indi  faceva   prendere   ai   miei   ammalati 


(1)  ChiapelU^  «  Trattato  d'igiene  privata  ».  «  Ga^zzetta  medica 
italiana  toscana  ». 
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questa  infusione  prima  dell'  ora  in  cui  soleva  venir  la  feb- 
bre ,  ma  nei  giorni  di  apiressia ,  e  ripetuta  per  qual- 
che giorno  ne  ebbi  a  vedere  buonissimo  effetto.  Mi  duole 
però  di  non  a\er  potuto  estendere  li  esperimenti,  giac- 
ché non  mi  si  è  offerta  la  opportunith.  Ma  io  li  ripe- 
terò volentieri,  quando  quelli  dei  miei  colleghi  confermi- 
no lo  sperato  vantaggio.  ìj/ii  astenni  di  usar  questa  cura  in 
due  soggetti  molto  nervosi»,  e  ad  essi  consigliava  l'aria  pu- 
ra delle  montagne,  appoggiato  ari  savio  avviso  di  scrittore 
francese:  «  G'est  une  impression  generale  qui  éprouvent 
tous  les  hpmmes,  quoique  ils  ne  l'observent  pas  tous,  que 
È\xr  les  montagnes,  où  Pair  est  pur,  et  subtil,  oh  se  seni 
plus  de  facilité  dans  la  respiration^  plus  de  légèreté  dans  le 
corps,  plus  de  sérénité  dans  l'esprit.  Je  suis  surpris  que 
des  bains  de  l'air  salutaire  des  montagnes  ne  soient  pas 
un  des  plus  grands  remèdeS  de  la  médecine  ».  Si  danno 
dei  casi  nei  quali  a  dispetto  del  più  appropriato  trattamento 
curativo  la  febbre  persiste,  e  i  malati  si  fanno  deboli  ed 
ipotrofie!.  In  tali  casi  li  ho  consigliali  alcune  volte  a  far 
uso  delle  fredde  applicazioni  sul  corpo,  o  per  mezzo  dì  un 
bagno,  o  di  Un  lenzuolo,  ad  esercitare  il  corpo  colla  equi- 
tazione, col  passeggio  e  gli  esercizi  ginnastici.  E  questa  cu- 
ra indiretta  ha  corrisposto  in  un  caso  alla  mia  prevenzio- 
ne, trovando  in  siffatto  organismo  una  tendenza  alla  diatesi 
dissolutiva.  Quando  poi  riscontrava  in  circostanze  uguali 
disappetenza  ed  anoressia ,  impiegai  con  profitto  'in  tre 
casi  r  olio  di  fegato  di  merluzzo  a  dose  assai  generosa. 
Debbo  inoltre  notare,  che  molte  volte  gli  infermi  hanno  a 
fastidio  i  cibi  i  più  sani ,  e  ne  appetiscono  di  rea  qualità. 
In  simili  circostanze  ho  veduto  pfù  volte ,  e  specialmente 
nei'  fanciulli ,  che  la  libertà  di  nutrirsi  ha  migliorato  assai 
presto  le  condizioni  dell' universale^  e  la  febbre  andava  di- 
leguandosi a  misura  che  si  coippicva  la  organica  riparazione. 
Onde  a  ragione  fu  dello:  «  Medicus  porro  remedia  conferì, 
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non  soIuBi  ul  natura»  minUter,  sect  interdum  ut  adiulor» 
ioterdum  etiam  ut  opifex  primarius  (4)  »• 

Le  successioni  morbose  delle  febbri  accessionali  furono 
le  iperemie  spleniche  ed  epatiche,  lo  stalo  idroemicoi  la 
lenta  bronchite.  L' ingorgo  ;plcnico  fu  in  alcune  terzane  po- 
chissimo pronunziato,  e  in  un  cai$Q  dì  quartana  doppia  af- 
fatto mancante.  Spesso  era  T  effetto  degli  accessi  febbrili , 
ma  lo  vidi  svilupparsi  e  crescere  molto,  cessata  la  febbre. 
In  alcuni  casi  si  ordiva  nel  tempo  della  febbre,  ma  colla 
slessa  facilità  si  andava  dileguando  da  un  accesso  all'altro. 

É  ciò  che  dico  della  splenica  iperemia,  intendo  dir  pure 
di  quella  del  fegato.  Quando  V  ingorgo  epato-splenico  era 
pato  insieme  afla  febbre,  cedeva  assai  facilmente  al  decotto 
di  china  piiaja;  se  invece  si  ordiva  estinta  la  febbre,  io  ri- 
scontrava più  vantaggiosi  i  solventi,  le  acque  minerali,  gli 
empiastri  di  cicuta  e  di  verbena.  Ma  se  devesi  con  ogni 
studio  impiegare  quel  trattamento,  che  riesce  il  più  dice- 
vole in  tali  casi,  egli  è  sommamente  necessario  d'impedire 
]a  recidiva,  A  tale  oggetto  si  schiveranno  tutte  quelle  po- 
tenze morbose  che  sono  capaci  d' ingenerarle.  Quindi  tor- 
nerà vantaggioso  IVuso  della  flanella,  per  impedire  non  solo 
la  costipazione  dell'apparato  dermoideo,  ma  ben  anco  il  con- 
tatto e  l'assorbimento  dei  principj  miasmatici.  Torneranno 
pure  di  sommo  vantaggio  l'esercìzio  del  corpo,  l'aria  pura 
ed  asciutta,  i  cibi  azotati,  il  vino  generoso,  il  fumo  del  ta- 
bacco ,•  la  tranquillità  dello  spirito.  La  quale  è  certo  di  un 
grande  interesse,  giacché  le  emozioni  dell'animo  influiscono 
immensamente  sullo  sviluppo  e  sulla  cura  delle  febbri. 

E  qui  darò  fine  colle  parole  di  un  mio  illustre  concit- 
tadino, il  dott.  Tabarrani:  «  Veruntamen  si  nimis  in  bis 
percensendis  patientia  vestra  abusus  sim,  vel  minus  aliquid 
dignun  attentione  vestra   protulerim ,   oh   summam    cuius- 


(ì)  Férneliui,  «  PathoIogisB  ». 
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eumque.  vestrqm  humanit^iiein  vos  excusatores  fare  confi- 
do (1)  », 

JUiliare. 

Siquidem  id  caras  fuU,  ut  yeritatem,  quam  maxime 
pòssem  asseqaerer,  qass  quo  magis  obvia  et  fa* 
iniliarìs  fqerity  eo  soìet  esse  acceptior. 

Fbbind,  Emmenólogia. 

La  forma  proteiforme  e  subdola  della  miliare,  l*  indole 
tua  perniciosa,  e  la  frequenza  nel  nostro  paese,  ha  tlato  mo-^ 
tivo  a  illustri  scienziati  di  scrivere  dotti  lavori  nei  quali 
se  talvolta  sono  a  desiderare  idee  più  conformi  ad  una 
sana  logica,  e  precetti  più  positivi  e  meno  fallaci ,  v'  hanno 
nondimeno  moltissimi  pregi.  Disse  il  Francois  che  (2)< 
«  La  vie  d'un  homme  est  trop  courte  pour  faire  autant  d*ob- 
servations  qu'il  seroit  necessaire  >,  ma  è  pur  dovere  di 
ogni  esercente  Tarte  salutare  il  fornire  agli  Annali  di  Me* 
dicina  quelle  utili  osservazioni  che  possono  esser  dicevoli 
a' confermare  i  fatti  già  conosciuti,  o  a  rischiarare  quelli 
che  mostrano  ancora  confusione  e  dubbiezza.  Per  formarsi 
frattanto  una  giusta  cognizione  di  questa  malattia,  egli  è  me* 
Btierì  di  rammentare,  che  può  essere  divisa  in  essenziale 
e  secondaria.  La  prima  ò  corteggiata  dai  propri  segni  fino 
dal  suo  incomìncìamentò,  la  seconda  è  il  tardo  prodotto  di 
azioni  e  reazioni  chimico-organiche,  al  seguilo  di  altro  stato 
morboso.  Non  piace  una  tal  divisione  al  cìiiarissimo  cav. 
dott.  A.  ISella  di  Torino ,  ed  opina  :  «  Che  la  miliare  sia 
m  sempre  malattia  essenziale,  non  mai  secondaria,,  né  sin- 
«  tematica  (3)  «  •  Ma  sa  molto  bene  quel  distintissimo  pra- 


^■■^^™^p-»^^-^— '  ■  ■ .   ._  ■* 


(1)  M  Obàervat.   aoatoiu.    in    Boqooiensis  Aùs^iemm  iDStituU 
scieniiarum  phUo30>fic«  privata  Qoqveotu  iam  hubitas  ». 

(2)  t*  Réflexions  critiques  sur  la  médecine  •• 

(3)  tt  Sag|lo  di  o$servazioni  sol  morbo  miliare  >'•  «•  Giornale 
delle  scienze  mediche  di  Torino  *». 
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lieo,  che  il  vario  aspetto  di  ogni  malattia  dipendè  dalle  cà'- 
gioni  dalle  quali  fu  ingenerata,  dal  grado  di  forza  di  que- 
ste, dalle  particolari  disposisioai  individuali,  dalle  diverse 
costituzioni  endemiche  ed  epidemiche,  dal  clima,  dalla  sta* 
giooe,  eec;  e  perciò  ne  debbono  risultare  necessariamente 
delle  malattie,  che  sebbene  si  possano  riportare  allo  stesso 
ordine,  alla  stessa  specie,  ed  allo  stesso  genere,  hanno  però 
qualche  cosa  di  proprio,  che  le  distingue  le  une  d^lle  altre. 
Chi  non  conosce  pertanto  la  differenza  che  passa  fra  la  mi-^ 
Ilare  esantematica  acuta  febbrile,  fra  V  apiretica,  la  secondaria, 
la  critica?  Il  miasma  in  queste  circostanze  dovrà  avere  una 
identica  etiologia?  L'eruzione  miliarosa,  che  viene  al  seguito 
di  gravi  malattìe  e  in  un  modo  sporadico,  e  che  manca  dei 
propri  segni,  dovrà  esser  confusa  coti  quella  che  sorge  epide- 
mica, e  che  li  offre  chiari  e  palesi?  Se  la  miliare  fosse  senìl- 
pre  essenziale,  dovrebbe  mostrare  presso  a  pqco  li  stessi  fe- 
nomeni, ma  ciò  non  accade;  giacché  sia  per  la  forma  della 
eruzione,  sia  pei  più  svariati  sintomi,  vi  si  scorgono  di  leg- 
geri delle  notevoli  differenze.  Le  pustole  della  vera  miliare 
sono  per  lo  più  circondate  da  una  areola  rossa  con  turge- 
scenza alla  pelle;  ma  tanto  l' areola  quanto  il  turgore  cu(a- 
neo  si  vedono  mancare  non  raramente  nella  eruzione  bianca 
e  cristallinel,  che  sorge  nei  deboli,  nelle  femmine,  nei  fan- 
ciulli, e  che  è  il  tardo  prodotto  di  grandi  mutamenti  av- 
venuti neir  organismo.  Nella  miliare  essenziale  si  ha  per  lo 
più  febbre,  e  questa  promossa  dallo  stesso  miasma,  mentre 
all'opposto  nella  secondaria  viene  occasionata  dalle  comuni 
cause  morbose;  giacché  non  potrei  concepire,  che  intro- 
dotto il  miasma  nel  corpo,  non 'dovesse  dar  segni  della  sua 
esistenza.  È  vero  che  le  speciali  disposizioni  dell'  organismo 
possono  assai  modificarlo,  ma  se  queste  ritardano  la  com- 
parsa deir  eruzione ,  debbono  dare  alla  malattia  alcun  che 
di  variabile  nella  forma  ordinaria.  Ma  come  può  egli  spie- 
garsi l'orìgine  della  miliare  secondaria  quando  sorge  spo- 
radica? Sembra  che  il  profóndo  mutamento  del  misto  erga- 
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iiico,  avvenuto  per  grave  malattia»  sia  valevole  a  ingene- 
rarla; ma  ad  altri  l'ardua  spiegazione.  Solo  dirò  eon  il  non: 

«  Felix  qui  eausas  alta  cali|;ine  mersas 

«  Pandit,  et  evoluit  tenuissima  vioeula  rerum  ». 

Premesse  queste  brevi  e  semplici  riOessioni,  passo  a  tener 
parola  della  miliare  sporadica  da  ine  curuta  nel  tempo  di 
mesi  tre;  e  in  prima  darà  un  cenno  della  sua  etiologia. 

Fra  le  cause  predisponenti  a  questa  malattia  vidi  figurare 
per  lo  più  la  debole  e  cachettica  struttura  organica,  T  età 
infantile  e  senile,  il  sesso  muliebre;  e  fra  le  occasionali, 
r aria  caldo-umida  variabile,  l'abuso  dei  liquori  spiritosi, 
l'intemperanza,  i  patemi  dell'animo.  E  per  quanto  io  facessi 
accurate  indagini,  non  mi  fu  dato  di  scoprire  esalazioni  pu- 
irido-animali,  che  potessero  avere  influito  sullo  sviluppo  di 
questo  esantema,  giacché  le  condizioni  cosmico- telluriche,  se 
danno  sviluppo  alle  febbri  a  periodo,  danno  ben  raramente 
occasione  a  questo  esantema ,  perchè  si  ofTré^  per  lo  più  ra- 
ro >  sporadico;  mentre  le  febbri  si  mostrano  numerose,  e 
spesso  epidemiche.  Questo  fatto  io  V  ebbi  ad  osservare  an- 
eora  in  Castiglione  della  Pescaja,  ove  Paria  è  grandemente 
malsana.  Oltre  a  ciò  debbo  notare,  che  la  miliare  in  que- 
ste località  mostra  un  carattere  più  benigno  di  quello  sue* 
ceda  in  altri  paesi ,  nei  quali  le  condizioni  dell'aria  sono  as- 
sai più  salubri.  Per  lo  che  chiaramente  apparisce,  che  le 
cause  di  ogni  malattia  sono  entità  complesse,  e  che  non  ci 
è  dato  determinare  la  loro  forza  e  il  vero  modo  di  agire. 

L' apparato  fenomenico  del  morbo  essenziale  fu  sentire 
preceduto  da  inappetenza,  da  tristezza,  da  sonni  interrotti, 
da  cefalalgia,  da  difetto  delle  azioni  nerveo-muscolari.  Indi 
sorgeva  la  febbre  con  senso  di  orripilazione,  polso  frequente, 
debole,  depresso,  raramente  pieno  e  vibrato,  presentando 
due  o  tre  accessi  d'intermittente  a  tipo  di  quotidiana,  o  di 
sub-continua.  E  siccome  la  febbre  non  è  un  fenomeno  stret* 
tamente  legato  coli' esantema,  prendeva  quella  forma  a  cui 

K^^ku,  Fot.  CLXF.  ì 
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il  soggeuo  era  atteggiato  in  grazia  ancora  delle  condizioni 
cosmiche  e  speciali  del  luogo;  pacche  coniinciavi^  sotto  form^ 
di  periodica  per  assumere  poscia  quella  di  gastrica,  di  ner- 
vosa, di  putrida,  raramente  di  sifiuca. 

Il  calore  della  pelle  fu  per  lo  più  acre  e  mordace,  ma 
in  qualche  caso  fu  mite»  Il  sudore  si   mostrò  generale   e 
copioso,  viscido,  e  di  odore  di  lievito  fino  dall' esordire  della 
febbre.  Ma  quando  avevasi  dialesi   dissoltuiva,  era  simile  a 
quello  di  carne  putrefatta^  (■' orina  era  per  lo  più  di  co* 
lore  cedrino,  ed  agitata  manifestava  dei  fili  tenui,,  e  piccole 
lamine.  Talora  la  vidi  albiock  e  simile  al  latte  nei   tenari 
bambini,  quando  si  aveva  vermìnazione.  Oltre  i   fenomeni 
costituzionali  dejlo  stato  febbrile,  si  ebbero  talora  il  sì^ghìoz* 
zo,  il  fostidio  per  la  bevanda,  spasmi  e  dolori  epigastrici, 
costrizione  al  torace. 

La  eruzione  fu  ogoor  preceduta  da  calore,  punture,  pru- 
rito generate,  da  turgore  e  rossor  della  bccta,  e  da  meteo- 
rismo. Ma  quando  la  eruzione  fu  secondaria,  il  calore,   il 
prurito,  lo  stupore,  le  punture  ed  i  crampi  mancarono  qtiasi 
sempre.  E  se  scoprii  questo  esantema,  fu  per  vedere  esacer- 
barsi la  febbre  e  gli  altri  sintomi  senza  causa  ben  manifesta. 
Né  ciò  tà  «meraviglia,  se  si  voglia  eonsiderare  che  essendo 
composta  la  eruzione  di  più  fattori,  debbono  gli  effetti  per 
conseguenza  esser  variabili,  e  per  questa  <stes8a  ragione  varia 
ugualmente  il  tempo,  il  modo^  la  forma  della  eruzione* 

Infatti  in  alcuni  casi  la  vidi  sorgere  al  4.^  e  5,^  giorno 
di  malattia,  ia  altri  invece  alla   45,^  e  20/   giornata.   La 
eruzione   poi  si  manifestò   nei  più  dei   casi   al  collo  ,  al 
petto  e  al  dorso:  ma  la  osservava  ancora  con   ordine    in- 
verso alle  parti   inferiori  del  corpo.   Il  colore  della  eru- 
zione fu  rosso  in  alcuni  casi,  ma  per  lo  più  bianco  e  cri- 
stallino; e  in  un  caso  ebbi   a   vedere   quella   forma  de- 
scritta da  JUazarei  e  da  ^aratYon,  che  rassomiglia  alla  pelle 
di  anitra.  Le  papille  miliari  avevano  in  generale  il  volume 
dei  semi  di  miglio^  ma  mi  accadde  osservarle  si  piccole  da 
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adcguiire  la  punta  di  un  ago,  siccome  ebbe  a  notare  fior- 
sieri.  In  qualche  caso,  compiuta  la  eruzione,  cessavano  ì  fé"* 
Domeni  costituzionali  dello  stato  febbrile  per  messo  di  su- 
dori abbondanti  e  copiose  orine  ;  ma  per  lo  più  la  feb- 
bre proseguiva  il  suo  corso  e  palesava  in  alcuni  casi  due 
o  tre  successive  eruzioni,  come  osservai  in  Giro  Fabbri 
e  in  Francesco  fiuti.  In  un  sol  caso  mancò  la  erqtione  « 
ma  i  fugaci  risalti  febbrili,  i  sudori  profusi  e  di  odore  spe- 
cifico ,  le  irafiiiure  ed  t  crampi  alle  inferiori  estremità  ,  ì 
polsi  molto  variabili,  gli  spasmi  e  i  dolori  epigastrici,  la  uo- 
strizione  al  torace,  l'insonnlo,  la  eefelalgia,  il  tremore  della 
lingua,  delle  labbra  ,  e  delle  mani  mi  facevano  sospeilare 
che  il  virus  miliaroso  fosse  la  causa  di  questi  sintomi. 

Le  complicanze  del  morbo  furono  le  Suasioni  sem- 
plici, flogistiche  0  atoniche  dell'apparalo  encefalico  e  re- 
spiratorio, lo  stato  gastrico  e  bilioso,  l')6idinamia  e  l'atas- 
sia, Tartritide  e  la  vermioazione*  Io  Francesco  Pupi  si  offri 
tale  esantema  sotto  tre  larve  diverse,  in  prima  con  quella 
di  pleurite,  poi  di  artrite,  e  in  6ne  di  4neningite.  In  Giro 
Fabbri  l'ebbi  a  vedere  sotto  qoeUa  di  encefalite  e  poi  di 
bronchite. 

Fra  i  segni  più  interessanti  osservati  nel  Pupi  farò  no- 
tare:  che  la  flussione  flogistica  dell'apparato  encefalico,  oU 
tre  agli  altri  sìntomi,  era  annuniiata  dagli  occhi  torvi  ed 
ardenti  e  dal  rossore  delle  gote ,  come  aveva  notaio  Ba^ 
railon  (I),  e  che  inneme  all'arlrite  si  manifestò  sul  ginoc* 
Chìo  sinistro  un  carbonchio  maligno  del  volume  di  aio  ovo 
di  piccione,  che  scomparve  affatto  ali'  apparire  della  eru- 
zione. Ed  inohre  rammenterò  die  in  Ciro  Fabbri  si  os- 
servò fin  dal  principio  della  malattia  uno  scoio  purulento 
dalle  n;irici  e  dalle  orecciiie,  ohe  cessava  ad  un  tratto  colla 


(1)  N  Hist,  de  la  Societ:  roy.  de  méd.  n^  tom.  1,  pag.  1959  l'iris 
4779. 
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erusione,  ma  che  traspOFtato  alla  mucosa  bronchiale,  veniva 

eliminalo  colla  flapettorazione. 

La  prognosi  poi  del  morbo  miliare  la  desumeva  dalla 
maggiore  o  minore  gravcm  dei  diversi  siati  morbosi  coi 
quali  andava  congiunto,  dalla  varia  sua  forma  e  dalla  buona 
e  cattiva  struttura  organica.  Quindi  luttavoiia  io  riscontrava 
gravi  fl«J88Ìoni  all'  apparato  encefalico  e  respiratorio,  faceva 
un  pronostico  assai  riservato ,  e  molto  più  se  tali  Oussioni 
si  ordivano  in  soggetti  di  debole  oostiturione  ,  ed  erano 
atoniche,  giacche  più  difBcile  fooevasì  in  allora  la  completa 
risoluzione  ,  dando»  luogo  ad  altre  successioni  morbose  , 
quali  le  sierose  effusioni ,  e  la  epalizzaaione.  Annunziava 
pure  gravezza. di  malattia  lo  stato  adinamico  e  atassico  ,  e 
lo  stato  gastrico -bilioso ,  perchè  se  non  occasionava  sini- 
stri avvenimenti,  rendeva  più  lungo  il  corso  della  malattia. 
E  ciò  succedeva  ancora  quando  all'  esantema  si  oompli- 
oava  r  artrilide  o  la  veeminazione.  Le  pustole  bianche ,  al 
dire  di  Raimmn ,  sonò  assai  peggiori  delle  rosse ,  ma  ciò 
non  può  stabilirsi  come  precetto  ;  giacché  quando  tale  eru- 
zione fu  secondaria,  menifestò  un  carattere  molto  benigno, 
sebbene  fosse  confluente  e  complicata  da  altri  stali  mor- 
bosi. Le  deiezioni  alvine  miste  ai  vermi  e  tinte  di  san- 
gue sciolto,  insieme  ad  altri  segni,  mi  annunziarono  in  un 
caso  un  esito  infausto,  ma  in  altro  le  vidi  congiunte  ai  fe- 
nomeni i  più  regolari  e  benigni.  L'ispezione  della  orina  non 
mi  forni  giusto  criterio,  giacché  la  vidi  molto  variabile,  e 
ciò  che  ad  altri-  serviva  di  prognosi  infausta ,  non  mi  ìm 
cuieva  timore  alcuno,  perchè  dall'apparato  fenomenico  po- 
teva dedurre  con  fondamento  una  fausta  terminazione  di 

questo  morbo. 

Rispetto  in  fine  al  metodo  curativo ,  esporrò  brevi  e 
semplici  riflessi.  Credono  alcuni  che  il  morbo  miliare  con- 
sista in  uno  stato  flogistico  della  massa ,  del  sangue  ,  in- 
dotto da  una  specie  di  fermento;  ahri  sono  di  avviso  ohe: 
.  il   virus  miliaroso    inflammando  le  reti    vascolaci    del 
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di^fmd  vi  desti  in  prìiiia  una  intensa  dógost ,  esi|)ace  por- 
sela di  inquinare  il  sangue  e  conturbare  le  poienze  ner- 
vosCi  e  erea^e  processi  tifoidei  e  dissolutivi  (4)  >•  Egli  è 
innegàbile 'che  si  danno  certe  costituzióni  epidèmiche,  nelle 
quali  si  ha  veramente  diatesi  infiammatoria  ^  da  richiedere 
pronti  e  ripetuti  salassi ,  siccome  in  quella  di  Novara  ,  rU 
portata  dal  gran  Borsieri;  ma  in  altre  invece  si  hanno  se« 
gni  non  equivoci  della  diatesi  dissolutiva  ;  onde  a  ragione 
il  Grisolie  e  Pertot  ebbero  ad  escludere  la  cotenna  dal 
sangue  dei  miliarosi.  Ora  se  il  morbo  miliare  consistesse 
nella  diatesi  flogistica,  si  dovrebbe  sempfe  questa  riscontrare: 
se  facciamo  un  attento  esame  in  numerosi  casi  di  miliare 
anche  sporadica,  vi  osserviamo  per  lo  più  una  tendenza  alla 
diatesi  dissolutiva.  E  se  talora  ci  è  dato  riscontrare  la  dia^ 
tesi  infiammatoria ,  è  più  dovuta  alle  speciali  condizioni 
individuali,  che  alla  natura  propria  del  virus  miliaroso» 
Oltre  a  ciò  non  può  ritenersi  che  la  flogosi  indotta  sulle 
reti  vascolari  del  derma,  e  lo  stesso  virus  miliaroso  sia  ca^ 
pace  per  sé  stesso  di  inquinare  la  massa  del  sangue  ,  e 
creare  dei  processi  tifoidei  e  dissolutivi  :  giacché  come  po- 
trebbe allora  spiegarsi  la  forma  di  quella  miliare  che  pre* 
senta  vera  diatesi  infiammatoria  ?  Come  potrebbe  avere 
spiegazione  hi  questo  concetto  la  miliare  secondaria?  Quindi 
per  Voler  dedurre  delle  logiche  conseguenze  ,  egli  è  ne^ 
cessarlo  valutare  altre  condause  ^  e  specialmente  le  parti- 
colari attitudini  del  soggetto.  Ora  si  scorge  di  leggieri,  che 
se  da  alcuni  venne  altamente  preconizzato  il  salasso,  fu  ap< 
punto  0  perchè  partivano  da  falsi  principj,  o  perchè  videro 
dei  casi  nei  quali  il  salasso  era  bene  indicato.  Si  leggano 
attentamente  i  savi  precetti  dei  classici ,  si  osservino  con 
animo  spregiudicato  i  malati,  e  saremo  appieno  convinti  di 


(t)  SiappoUy  «  BaUirltino  delle  scienze  mediche  di  fiologna  «^ 
anno  XXVIIf,  scric  IV,  voi.  V. 
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ul  vf  rità.  Quarin  scrisse  intorno  al  salasso  :  «  Ubi  ingeds 
«alor,  dolor  capitis,  nibor  feciei,  pulsiis  durus,  praesemibus 
elìam  eiantematibus  \tim  scolio  jnsiiluenda  (4)  ».  Ma  rU 
stretto  al  polso  è  bene  osservare  :  che  il  principio  miliaroso 
può  acereseere  la  sua  forza  e  durezsa  da  non  servirci  di 
{;iu3to  criterio  per  praticare  il  salasso  ;  e  che  si  ha  molle  e 
cedevole  quando  si  trovi  consociala  al  morbo  miliare  una 
grave  flussione  flogistica^  o  alFapparaio  encefalico,  o  o  /quello 
del  respiro;  per  coi  la  indicazione  per  il  salasso  deve  de- 
sumersi daf  temperamento,  dalla  età,  dalla  natura  della  feb- 
bre, dalle  complicaiÉooi,  dalle  costituzioni  diverse  eodemi- 
clic  ed  epidemiche. 

Storek  inoltre  notava  (3):  e  Retrogressis  exanihemati- 
bus,  si  pulsos  plenior  et  fortia  est,  lune  venee  sectio ,  op- 
:iimo  cum  eventu  celebratur».  Ed  io  convengo  pienamente 
che  sia  vantaggioso,  quando  siasi  sviluppato  un  processo  flo- 
ffisitco  sopra  visceri  assai  importanti;  purché  si  osservino 
git  aurei  precetti  sulla  indicazione  e  cobtro<indicazione  del 
salasso  che  ci  ha  donato  il  sommo  clinico  M*  Bufalini. 

Schald  ed  He$seri  impiegarono  con  profitto  delle  pez- 
zolme  bagnate  in  acqua  fredda  sulla  regione  epigastrica , 
per  calmare  gli  spasmi  e  i  dolori  airepigastro  che  pre* 
cedono  la  eruzione.  Altri  usarono  le  lozioni  ed  aspersioni 
sul  >orpo  ,  e  ne  fecero  elogi  immeritati ,  giacché  questo 
mezzo  non  può  sempre  praticarsi.  «  Ammettiamo,  ci  dice 
BufalM ,  n^i  di  buon  grado  la  virtù  che  le  fredde  ap- 
plicazioni sembrano  dispiegare  in  modo  secondario  sui 
processi  chimici  della  vita,  e  teniamo  essere  dessa  ana- 
lettica ,  cioè  conforme,  all'  ordine  della  salute  e  perciò  va- 
levole di  migliorare  in  genere  il  processo  delle  meta- 
morfosi   progredienti  (3)  ».  Ora  se  le  fredde  applicazioni 

(4)  «1  Method.    meden.  febriom  ••. 

(!2)  M  Anaus  medicQs  de  morb.  aout.  »,  majus  1759. 

(3;  ti  Sopra  gli  «ffetti  e  1'  uso   medico  dei  bagni   di  mare  e 
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possdno  prevetiii^  in  qOalehe  c^io  vi  riprodursi  deli^  flus* 
siofìi  dei  viseeri ,  sorto  valevoli  in  molit  oasi  a  suscitarle  « 
giacché  se  gii  inferma  vi  sono  alleggiaU ,  la  loro  brusca  e 
istantanea  Impressione  le  faYoriioe  non  poco*  Sd  allora  sì 
avvera  por  troppo  la  semensa  del  celebre  Syitnh^mi  «Sa<epe 
accidie  ut  fiides  morbi  variet,  prò  vario  medeudi  processu^ 
ae  nonnuHa  symptomala  non  tamen  moriK^ ,  qiiam  medico 
debeantur  ».  Ora  dalla  azione  bene  deiermìnata  di  un  tal 
mezzo  di  cura,  ehi  noQ  conosce  la  necessità  di  ben  ponde- 
rare  le  sue  indicazioni   prima  di  praticarlo  ?.  Cbè  ae   ì^ 
trédde  aflfusìoni  vengono  talora  riehiestoer  dalla   tendenza   e 
dalla  diatesi  dissolutiva,  vi  possono  essere  detto  circostanze 
nelle  quali  una  tale  applicazione  potrebbe  torns^e  grande* 
mente  funesta.  Onde  disse  bene  un  gran  medico  (4);  «  Satis 
igttur  superque  erit  medieinam  facienti  eorum  medicamen- 
lorum  nolitiam  babere,  qusa  interdum  necessario  usui,  ve{ 
maxime  utilitati  esse  posaunt,  in  iisque  sa  potissimum  exer- 
éere ,  quse  frequentiorem  in  usum  veoiunt  »  •  lo  bq  usato 
con  certo  vantaggio  le  fredde  affusioni  in   duQ  casi  di  mi- 
liare consociata  a  febbre  tifoidea,  e  in  soggetti. di  fiacca  e 
deboTe  costituzione:  e  ciò  non  solo  eolla  mira  di  arrestare 
il  processo  della  diatesi  dissolutiva,  ma  per  calcsare  ancora 
una  grave  eefelalgia.  In  altri  casi  parimenti  trovai  giovevole 
questo  mezzo  per  sedare  alcuni  spasmi  nervosi;  e  per  mitiga: 
re  il  cocente  dolore  kitemo  riconobbi  utile  il  gbiaocio.  Fuori 
di  queste  contingenze,  non  mi  credetti  autorizzo  a  seguire 
una  tal  pratica.  Disapprovano  alcuni  i  ehioattt  e  apeciala^ente 
il  celebre  Alltone^  per  la  flogoai  esistente  ai  vasi  sanguigni 
e  linfatici ,  e  per  quella  tensione  delia  fibra  che  s'incontm 


•^ 


delle  applicazioni  deiracqaa  fredda  airesternjar  del  corpo  umano.  >» 
«  Gazzetta  medica  iUliana  toscana  »,  annp^ìX,  N."*  29,  serie  Iir, 
tom.  III. 

(1)  L,  Botalli^  ti  De  medici  ef  aegrì  munere  ». 
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in  tate  esantema.  Si  erede  però,  e  da  modici  di^tintisimi , 
che  la  china  e  i  suoi  preparali  possano  usarsi  vantaggiosa- 
mente nella  miliarei  quando  ia  febbre  presenti  i  veri  carat- 
teri  d' intermiitenie,  e  si  tema  che  il  freddo  intenso  e  prò* 
tratto  possa  dar  luogo  alla  scomparsa  della  eruzione.  Os- 
serva però  saviameDie  il  GaiteìUer  ^  che  questa  sostanza  è 
sempre  indicata  quando  si  abbia  difetto  delle  azioni  car- 
diaco*vascolari ,  e  il  Werlhoff  quando  il  morbo  miliare  è 
sintomatico  delle  intermittenti.  In  generale  può  stabilirsi  , 
che  la  china  e  i  suoi  preparati  tornano  dicevo}!  nella  miliare, 
purché  le  azioni  cardiaeo-vascolari  e  nerveo*muscolari  stano 
deboli  e  fiacche,  come  ho  potuto  accertarmi  da  non  poche 
esperienze:  e  riescono  nocivi  quando  al  morbo\  in  di- 
scorso  si  trovino  consociate  delle  flussioni  semplici,  flogi- 
stiche gravi,  e  le  azioni  anzidette  sieno  valide  e  concitate. 
Egli  è  un  fatto  che  questo  rimedio  può  tornar  profittevole 
nella  miliare,  sia  essenziale  ò  secondaria,  quando  le  forze 
degli  ammalati  son  deficienti,  non  solamente  per  moderare 
il  processo  dissolutivo,  ma  per  favorire  ben  andò  la  tardiva 
eruzione.  E  in  questo  caso  son  vantaggiosi  i  chinati ,  seb- 
bene la  febbre  non  abbia  i  caratteri  d' intermittente.  Ho 
amministrato  più  volte  la  china  e  i  suoi  sali  a  piccole  dosi, 
ancorché  la  febbre  avesse  i  caratteri  della  gastrica  ^e  lifoi*: 
dea,  quando  esisteva  stato  ipostenico  ed  adinamico  ;  e  ram- 
mento il  caso  di  Silvio  Spiganzi,  che  ridotto  al  più  estremo 
pericolo,  potè  scampare  da  certa  morte;  rammento  pure 
quello  di  Angelo  Minuielli ,  di  Pietro  Creatini ,  di  Atnadeo 
Marietti  felicemente  guariti  con  tal  rimedio. 

I  vescicanti  furono  lodati  e  vituperati  da  medici  di  chiaro 
nome.  Si  conviene  però  che  possano  esser  dicevoli  per  sol- 
lecitare  e  rendere   compiuta  la  tarda   eruzione,   e  richia- 
marla alla  cute  quando  sia  retropulsa.   Con  siffatto  inten- 
.  dimenio  il  celebre  Hamilton  insisteva  sulPuso  di  questi ,  e 
asciutto  Tuno,  si  dava  pensiero  che  un  altro  fosse  già  aper- 
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lo.  Stòpck  (1)  li  usò  con  proGito  quando  avevasi  polso  de^ 
bolo  e  piccolo,  poca  febbre,  prostrazione  di  forze,  ed  ebbe 
a  notare  che:  «  Dein  suris  et  nuchae  applicata  sunt  vesciean* 
tia,  et  liaec  si  respirai ionem  tiberam ,  et  puléus  magis  eleva'* 
tun»  et  fort^m  reddiderunt,  tunc  spes  erat  aegrum  evasu- 
rum,  unde  in  similibus  remedits,  et  arte  et  ratione  indica- 
lis  erat  insislendunf)  ».  Oltre  di  ciò  può  stabilirsi  che  l'uso 
dei  vescicanti  è  bene  indicato  anche  nelle  stesse  flussioni 
flogistiche  di  apparati  importanti  alla  vita ,  purché  siano 
declinati  i  sintomi  di  sinoca  e  di  stato  flogistico,  e  le 
azioni  cardiaco-vescicolari  siano  deboli  e  lente,  e  molto  più 
saran  profittevoli  se  le  flussioni  sieno  atoniche,  e  manchi 
l'elemento  d'irritazione.  Io  posso  assicurare  dietro  fatti  ia 
gran  numero,  che  i  vescicanti  mi  hanno  sempre  apportato 
i  più  pronti  e  benefici  risultati.  Ma  per  non  rendermi  molto 
prolisso  dirò  :  «  Cura  in  miliaribus  ea  est,  ac  in  febribus...  (2)  »  • 
Quindi  a  seconda  della  febbre  che  complica  la  miliare  e 
dei  diversi  stati  morbosi  regoleremo  il  nostro  tri^ttamento. 
Siccome  nelle  febbri  essenziali,  tifoidea,  putrida,  ecc  ,  non 
abbiamo  cura  specifica,  ma  cura  indiretta,  egli  è  chiaro  che 
il  medesimo  trattamento  deve  usarsi  nella  miliare.  E  qui 
dobbiam  rammentare  le  seguenti  parole  del  grande  Borsieri: 
«  Ma  non  possiamo  abbastanza  inculcare  che  il  più  sem* 
plice  modo  del  medicare  è  da  preferirsi  il  più  delle  volte 
al  composto  e  più  generoso,  e  che  più  felicemente  risor* 
gono  dal  morbo  quei  malati  i  quali  non  hanno  sturbato 
Topera  della  natura  ».  E  l'attenta  osservazione  ci  persua* 
de  che  :  «  Nec  denique  possibile  est  ut  remedia  cum  fructu 
a  medico  possinl  ordinari,  nisi  ex  solidis  observationibos  eo* 
rundem  vires  ac  virtutes  rite  prospexerunt  (8)  »  •  Male  ado* 


(i)  «  Annus  medicus  de  morbis  acutis  »,  majus  171)9. 

(2)  Guarin,  «  Method.   medend.  febriom  ». 

(3)  ffoffman,  «  Praef.  eonsult.  et  respons.  inedicinal.  » 
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peraaò  qu&t  misdici  che,  spinti  du  fanaiisiAo  per  T  uno  o 
Vdhro  medicamento  t  io  impiegano  indistintamente  in  i}«e« 
sta  mahttia,  e  ne  fanno  elogi  immeritati,  perchè  moke 
Tolte  aeeade  che  i  vaìntaggi  oaserTati  non  siano  V  effetto 
delie  sostanze  adoperate ,  ma  figli  di  quei  mutamenti  di 
aggregata  o  di  composto  organico  che  tendono  appunto 
al  ptioeesso  di  sanazione. 

■ 

Cach^sie. 

«  La  verità,  che  un  famoso  filologo  rassomiglia  ad 

»  una  bella  ignuda,  che  non  si  dà  in  braccio 

»  se  non  a  quegli  che  pi&  importuno  più  lunv 

»  gamente  la  insegne,  s'invola  a  colorò  che  per 

»  via  si  trattengono  intorno  a  fantasmi  fallaci, 

M  che  questi  seguono ,  abbracciano  ed  accarex* 

»  sano  »• 

If.  Barbantini  (i). 

I^ogS^vir  non  ha  moho  nella  Lt|;oria  medica  (2)  le  brev^i 
annotasioni  del  dottore  Giuseppe  Rotia^  e  con  mia  somma 
sorpresa  Vedeva  tacciati  d'irrifletteoti  alcuni  colleghi  di  ca* 
pitale  italiana,  mentre  esso  pure  emette  tali  concetti,  che 
anno  eontrarii  ad  ima  buona  logica  ed  alla  osservazione  la  più 
diligente.  * 

Considerando  il  citato  scrittore  la  «  grave  mutazione  av- 
venuta da  qualche  anno  in  qui  nella  atmosfera  circondante  » 
Irora  il  <  bisogno  di  qualche  modificazione  nelle  mediche 
teorie,  massime  italiane,  nella  cura  delle  vìgenti  morbosi- 
tà 9  ;  senza  addurre  però  sode  ragioni  che  sieno  valevoli  a 
sostenere  un  giudizio  siffatto,  |igli  è  vero  che  alcune  teorie 
sono  in  parte  assai  difettose,  ma  ve  ne  ha  di  quelle  che  Jia- 
sate  su  fatti  numerosi  e  bene  accertati,  forniscono  al  pratico 


(1)  M  Del  contagio  venereo  »»  tom.  I,  pag.  89.  Lucca  1819. 

(2)  Anno  secondo,  puntata  41.  12,  30  luglio  1857. 
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tanta  copia  di  cognizioni»  e  tanti  saggi  avvertimenti  da  gui- 
darlo con  piede  franco  e  sicuro  al  trattamento  delle  umane 
infermità.  Egli  considera  la  clorosi,  la  serofola,  la  rachiti- 
de ,  la  tftbercolósi  siccome  uno  staio  morboso  sempre  iden- 
tico,, nulh  appresKando  le  diverse  crotopatie  ebe  vi  posso* 
no  essere  consociate.  Assicura  infatti  di  curare  felicemente 
le  accennate  affezioni  coli'  oppio,  col  ferro,  e  colla  china, 
e  sebbene  congiunte  t  a  congesUoai  sanguigne,  e  perfino 
alla  infiammazione  evideniissima  »  non  modifica  un  tal 
trattamento.  Ma  chi  sarà  fra  i  cultori  dell' arte  medica  che 
voglia  abbracciare  una  simile  pratica  ,  tuttavolta  gli  venga 
fillio  di  riscontrare  delle  gravi  flussioni  e  congestioni  flogi- 
stiche, ben  conoscendo  l'azione  di  tali  rimedi  ?  Terrà  cer* 
tamentp  in  gran  conto  la  particolare  costituzione  dominante , 
avrà  pure  riguardo  alla  diatesi  del  soggetto,  e  porterà  nel 
metodo  curativo  una  qualche  modificazione:  ma  la  cura 
però  sarà  quella  che  si  addice  allo  stato  flussiooario  e  con* 
gestivo  dei  visceri.  Quando  l'egregio  dott.  Botta  avrà  provato 
con  fatti  numerosi  che  l' oppio,  il  ferro  e  la  ehina  sono  e^ 
paci  di  togliere  queste  flussioni  e  congestioni,  scorderemo 
allora  il^asso,  i  rivulsivi,  il  tartaro  stibiato,  ecc.  ;  ma  se  non 
adduce  dei  fatti ,,  non  possiamo  scostarci  dai  priacipj  abbrac- 
ciati ,  ritenendo  che  la  cura  da  esso  inculcala  sia  insuilGciente 
ed  anco  dannosa,  non  solamente  nella  'flussione  flogistica  , 
ma  nella  atonica  ancora,  se  molto  estesa  ed  ordita  in  or- 
gani assai  importanti.  Dopo  queste  mie  riflessioni ,  mosse  , 
solo  dall'  amore  dell'  arte  e  della  verità  ,  passo  a  dare  un 
cenno  di  alcuni  gasi  di  cachessia  da  me  cubati  in^  conferma 
della  emessa  opinione. 

Ebbi  a  vedcfc  non  ha  molto  una  giovinetta  coi  segni 
più  certi  della  clorosi;  onde  io  le  consigliava  i  marziali,  il 
vitto  animale ,  il  vino  generoso,  l'esercizio  del  corpo.  11 
giorno  appresso  veniva  chiamato  a   visitarla  ,  e  rincontra-  ^ 

va  i  segni  certi   della  metrite.   Le  feci   alcune  dimande  , 
e  seppi  che  si  era  molto  affaticata  a)la  danza,  e  aveva  abu- 
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fiato  dei  liquori  spiritosi.  Ora  in  quésto  cùòó  poteva  ddo** 
perarsi  la  cura  del  dottor  RoUaJ  no  certamente  >  giacché 
rinferma  aveva  bisogno  di  una  cura  antiflogistica.  Quindi 
la  ripetuta  applicazione  delle  mignatte  alle  pudende  ^  gli 
empiastri  emollienti  sul  ventre,  i  semicupi,  i  temperanti,  le 
bevande  acquose  mi  apportarono  un  pronto  vantaggio.  Tolta 
che  fu  poi  questa  complicanza ,  venne  praticata  la  cura  in 
prima  proposta,  e  presto  la  giovine  ritornò  in  lodevoli  condi* 
Kioni  di  salute.  Vedeva  inoltre  uri  fanciullo  di -abito  scro« 
foioso  ben  pronunziato,  e  riscontrava  ì  seguenti  sintomi s 
tosse  frequente  e  molesta  ,  respiro  difficile  ,  escreati  crudi) 
spumosi  e  tinti  di  sangue,  febbre  coi  caratteri  della  sinoca* 
Suono  muto  e  metallico  molto  esteso  alla  parte  posteriore 
e  inferiore  de(  destro  polmone  ,  e  qui  mancanza  assoluta 
di  soffio  respiratorio,  rantolo  crepitante  secco  e  fino  da  si* 
roulare  il  sotto^crepitante  :  misi  in  pratica  una  prudente  cura 
antiflogistica,  e  vinta  la  flogosi,  trovai  vantaggioso  l'olio  di 
fegato  di  merluzzo,  ed  un  regime  di  vita  analettico  e  tìco* 
stituente.  Oltre  a  quésti  due  casi ,  potrei  citarne  un  gran 
numero  di  rachitide  e  di  tubercolósi  (osservati  nel  corso 
della  mia  pratica)  complicati  da  flussioni  e  congestioni  flò* 
gistiche,  nei  quali  il  metodo  da  me  notato  apportò  certo 
profitto. 

Pubblicava  in  altro  mio  scritto  alcuni  casi  di  rachitismo 
curati  felicemente  e  con  adatto  allattamento  ^  e  col  mezzo 
di  alcuni  farmaci  :  e  adessp  torno  a  notare  due  osservazioni 
sopra  questo  stato  morboso.  Aveva  nei  tempi  decorsi  av« 
vertito  un  gran  medico:  «  Mirum  certe  est  ut  verìssimum 
atque  inultiplici  experientia  confirmatum ,  infantes  non  tan*> 
tum  qualemcumque  corporis  constitutionem  bonam  vel  ma-^ 
lam,  verum  animi  quoque  mores  bonos  malosve  una  cum 
laete  allicere,  quia  magis  nutrices,  quam  matres  secun- 
dum  corporis  constitutionein  animique  mores  imitari(l)9. 


(1)  De  la  Boe  Sylviua  in  tract.   de  morb.  infant.,  XLIL 
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Ora,  come  provava  m  altra  scritura,  egli  è  di  grande  ìm« 
portanza  la  scelta  di  buona  nutrice  ,  quando  una  dura  ne« 
eessìtà  costringa  ta  madre  a  staccarsi  i  figli  dal  seno,  giac- 
ché dal  cattivo  allattiatmento  ha  spesso  origine  il  rachitismo* 
E  perciò  ripeterò  volontieri  col  celebre  Spielmann  (I):  «  Non 
possumus  non  illis  subscrivere,  qui  matres,  quse  prolem 
sua  non  lactant ,  nisi  gravissimas  raliones^  quia  id  faciant, 
habeaot ,  ipsi  naiurse  repugnàre  :  et  nonnisi  semi-ma trum 
titulum  mereri  contendunt  ».  La  giornaliera  esperienza  ci 
dimostra  che  le  nutrici  mercenarie  sòn  talora  la  causa  dì 
questo  morbo,  giacché  per  Tamore  di  vii  guadagno  si  stu« 
diano  di  celare  e  lo  stato  di  gravidanza  ,  e  quello  ancora 
di  malattia. 

Ebbi  a  vedere  non  ha  guari  due  teneri  bambinr  diven- 
tare rachitici  per  essere  allattati  da  nutrici  mercenarie,  e  in- 
cinte di  alcuni  mesi.  Non  si  aveva  certamente  in  questi  il 
germe  ereditario  o  congenito,  perchè  sani  e  robusti  erano  i 
loro  genitori,  e  perchè  tali  bambini  li  aveva  osservati  alla  na- 
scita benissimo  costituiti.  Chiamato  a  visitarli,  mi  fu  facile  il 
riconoscere  la  causa  del  rachitismo  >  e  affidati  a  buona  nu- 
trice, non  solamente  vidi  arrestato  il  progresso  di  questa  ma- 
lattia, ma  migliorate  grandemente  le  organiche  riparazioni. 
In  tali  casi,  oltre  un  adatto  allattamento,  consigliai  brevi  e  ri- 
petute immersioni  neir  acqua  marina,  la  quale  concorse  non  ' 
poco  a  rendere  più  pronta  e  completa  la  riparazione  degli 
organismi.  Visitava  pure  un  fariciullo  di  abito  di  corpo  albu- 
minoso, molto  ipotrofico,  e  affetto  da  tabe  meseraica.  Oltre 
ai  comuni  sintomi,  si  aveva  anorexia,  diarrea,  ed  una  grande 
intolleranza  per  gli  alimenti  e  per  certi  rimedi,  che  venivano 
rejetti  per  vomito.  Per  lo  che  mi  persuasi  con  ciotto  scrit- 
tore, che:  «  Est  verissimum  axioma  nulla  medicina  interdum 
optima,  et  prudcntis  atque  circumspecti  medici  officium  est, 


(t)  «  Disserlt  de  optimo  infantis  reccns  nati  afiincnto  h« 
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ab  omni  medieameiUoruin  usù,  prorsus  abstinere,  cuoi  aegro- 
tiis  non  tine  perioiilo  assumi  queat  » .  In  tal  cireoslanza  dub- 
biosa e  sfavorevole  mi  venne  al  pensiero  l'opuscolo  del  dott. 
il,  LatauTy  e  h  nota  posteriore  dia  lui  pubblicala  circa  il  Iral- 
tamemo  della  tubercolósi  col  sale  comune;  e  volli  provare 
se  t  vaata|;gi  tanto  encomiati  dall' ìilusfre  francese^  e  dal- 
l'egregio dottor  Bottini j  potessero  aversi  io  tale  cìreostaa** 
za.  Quindi  io  consigliava  il  latte  di  capra  col  cloruro  di 
sodio  nel  modo  e  nella  quantità  da  quelli  impiegaio,  e  ne 
otteneva  buonissimi  ristiltatu  Sulle  prime  non  fu  tollerabile 
che  il  «olo  bitte  cosi  medicato,  ma  dopo  circa  ^in  mese  potò 
lo  stomaco  dell'  infermo  sopportare  assai  bene  la  stessa  ali« 
mentQzione  usata  dai  detti  scrittori^  in  adatta  quantità,  e 
prima  idi  tre  mesi  ebbi  a  vedere  con  mia  sorpresa  una  com- 
pleta e  stabile  guarigione. 

.  Ora  il  ctiìarisstmo  dott.  Rotta  ^  amante  del  v^ro  e  del 
progresso  aeientifico,  dovrà  convenire:  c1ì«  non  si  può  stabi- 
lire «  priori  un  generale  metodo  curativo  per  tale  o  tale 
%]ira  infermità^  giacché,  se  variano  la  forma  e  il  carattere,  va- 
riar deve  la  cura.  E  il  Torlosa  bene  a  ragione  avvertiva 
che  :  «  neir  indagare  i  fatti  in  generale  •  •  •  •  siano  avveduti 
ed  esatti  nella  ricerea ,  pazienti  ed  attenti  nell'  osservare 
ciò  ohe  trovano»  pronti  e  fedeli  a  notare  in  iscritto  le  sco- 
perte che  vanno  facendo,  circospetti  e  taciturni  nell'atto, 
e  cauti  od  lasciarsi  guidare  dalla  propria  persuasione  (0  *• 
E  rispetto  i^l  vizio  scrofoloso,  noi  sappiamo  da  un  gran  pa- 
tologo» il  prof.  Bufatimi  ^  La  cura  che  noi  sogliamo  fare 
delle  affezioni  scrofolose  ella  è  più  degli  effetti,  che  della 
diatesi  onde  questi  derivano  »  ;  lo  che  viene  ancora  pre- 
visto dai  molti  medicamenti  messi  in  uso  da  pratici  di  chiaro 
nome.  £  siccome  «  la  vita  è  breve,  l'arte  è  lunga,  l'occa- 
sione  fugace,   l'esperimento  pericoloso^  difficile  il   giudi- 


ci) «  lotro^Juzioiie  alla  medicina  forense  ». 
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tiù  >  f  oe  yìtskù  iì  bisogno  di  dedif^rel  eoo  vero  amore  alb 
ftodio  ed  alla  esperienza»  perchò  sappiamo  ancora  da  uà 
uomo  grande  della  aaiiehUà:  «  Nec  medici  quamvis  artts 
praecepta  perceperint,  qoidquam  magna  laude  dignum  sino 
usu  et  exercitaiione  eonsequt  possunt  (I  )  »  • 

Non  so  eapire  pérchò  1*  egregio  douor  Roiia  debba  ser* 
virsi  semplicemente  del  ferro,  della  ebina,  dell'oppio,  mentre 
si  hanno  nella  serofola  e  tubercolósi  più  validi  ed  efiBcaei 
medieamenlt  nell'olio  di  merluzzo,  e  nei  diversi  preparali 
di  iodio.  So  che  il  ferro  fu  adoperato  con  vantaggio  in  quas- 
sie malattie,  non  però  con  quella  utilità  ben  manifesta  che 
si  ottiene  da  tali  rimedi.  So  ohe  V  oppio  e  la  china  fin 
roiio  messi  in  uso  parimenti;  ma  non  si  può  sempre  am* 
ministrarli  seoaa  inconvenienti.  £  se  i  marziali  spiegano 
una  mirabile  virtù  nella  clorosi,  vi  sono  dei  essi  nei  quali 
tornano  inedicaoi,  se  non  si  usi  in  prima  diversa  cura.  Si 
ammette  in  astratto  che  la  cura  del  dottor  Rotta  possa 
esser  dicevole  nelle  accennate  affezioni,  ma  non  si  può  icon* 
venire  che  sia  bene  indicata  in  qualunque  c1rc»>8lafiaa.  E  in 
fine  siamo  convinti  dalla  più  attenta  osservazione:  che  se  i 
mutamenti  che  avvengono  nella  atmosfera  vogliono  una  quat» 
che  modificazione  nell'ordinario  metodo  dt  cura,  non  ci 
consigliano  e  persuadono  a  caoibiare  affatto  il  modo  di  me* 

dicare. 

.    Netìralgie.  ^ 

Instrae  praeceptis  animnin,  ne  discere  cesses; 
Nani  sine  doctriaa  vita  est»  qnasi  mortis  ìtnhgo. 

Gato»  lib.  3»  V.  1. 

Progresso  studiano  le  Accademie,  progresso  insegnano 
le  Università,  gli  Atenei,  progresso  vantano  gli  scienziati,  gli 
artefici,  progresso  chiedono  il  ricco  ed  il  povero;  e  mentre  le. 
scienze  e  le  arti  si  sono  arricchite  di  utili  e  ingegnose  scoper-  ^ 

(1)  Cicerone,  nell'op.  «  De  officiis  »,  4>  f& 
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le,  là  medicina  non  ha  raggiunto  Ja  meta  desiderata;  <  per- 
chè la  moltitudine  si  lasciò  ben  sovente  trascinare  nell'er- 
rore, 0  per  servire  alla  novità,  o  perdio  trovò  più  age* 
vole  l'abbandonarsi  ad  una  apparente  semplicità  di  prìncipj, 
piutlostochè  impallidire  nella  lettura  dei  classici,  o  passar 
gran  parte  del  giorno  al  letto  degli  infermi ,  o  nel  ricer- 
care nelle  viscere  degli  estinti  la  occulta  sede  dei  mali  (0*« 
Quindi  ò  dovere  di  ogni  esercente  l'arte  nobile  del  medicare 
di  darsi  con  ogni  impegno  alla  paziente  lettura  ed  alla 
espertenzat  onde  da  molti  fatti  bene  studiati  poter  ricavare 
quel  frutto  copioso  e  duraturo,  che  richiede  il  bisogno  di 
progredire,  e  lo  stato  attuale  delle  mediche  discipline.  Lungi 
adunque  i  sofismi,  le  ipotesi,  le  prevenzioni,  ed  amanti  del 
yero,  calchiamo  le  orme  di  tanti  illustri  predecessori ,  che 
guidati  da  una  filosofia  sperimentale,  larga  messe  offrirono 
di  sincere  ed  utili  osservazioni. 

I  pratici  di  tutti  i  tempi  hanno  avuto  premura  di  sol- 
levare dai  patimenti  la  umanità  sofferente,  ed  hanno  usato 
a  tale  oggetto  varii  rimedi.  Ma  se  prendiamo  in  esame  al- 
cune nevralgie,  si  posseggono  attualmente  dei  mezzi  piti 
pronti  e  più  validi.  Infatti  il  chiarissimo  amico  mio  cav.  doti. 
Odoardo  TurchelH  (S)y  e  l'egregio  dott.  A.  Bar  tetta  (3),  re- 
sero conto  di  importanti  esperienze  praticale  col  cloroformio 
per  uso  endermico  in  alcune  nevralgie  e  reumaiulgie  ester- 
ne, ed  in  altre  affezioni.  Onde  io  incoraggiato  dq  risultati 
cosi  brillanti  volli  ripetere  li  esperimenti,  tenendo  in  gran 
conto  il  giudizio  degli  illustri   colleghi.   E  in  primo  luogo 


(1)  Prof.  Giacomo  Franceschi ^  Discorso  preliminare  aUa  Memo- 
ria del  dott.  Prato  coronato  dall'Accademia  Napoleone.  Lucca  i8 
maggio  idi 5. 

(2)  «  Delle  virtù  prodigiose  del  cloroformio  applicato  endermi- 
camente  w.  Fano,  i850.   - 

m 

(3l)  m  Gazzetta  Medica  Italiana  Toscana  »;  Anno  IV,  serie  II, 
N.®  49  «v  tomo  secondo. 
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rammenlerò  di  aver  usato  con  gran  vantaggio  tale  aneste- 
tico nella  ischiade)  tie)  tic  doloróso,  è  in  alcune  croniche 
nevralgie,  ma  sempre  insoggetti  di  nervoso  ed  eeciiabtie 
temperamento.  Lo  esperimentava  inòUre  in  alcune  acuie 
reumatalgie^  che  affliggevano  individui  forti  e  pletorici,  e 
in  queste  non  mi  era  dato  di  riscontrare  la  stessa  utilità , 
ma  una  calma  fugace,  sebbène  accrescessi  la  dose  del  clo- 
roformio. Se  poi  praticava  le  sanguigne  sottrazioni  generali 
o  locali,  poteva  allora  amministfare  òon  maggior  profitto 
un  tale  rimedio. 

Debbo  |)erò  confessare  eandidamenie  che  mi  sono  trq- 
vato  assai  meglio  in  3imili  ìnQontri  di  una  pomata  compo^ 
sta  di  due  dramme  di  estratto  di  atropa  belladonna  e  unar 
.di  quello  di  giusquiamo  jn  once  una  di  grasso  depurato; 
ed /ho  veduto  dopo  poche  frizioni  cessar  per  incanto  i  do* 
lori  i  più  vivi. 

E  rispetto  al  salasso^  io  ritengo  che  sta  dicevole  nel  caso 
accennato,  perchè  assai  mèglio  del  cloroformio  vale  a  pre- 
venire e  dissipare  i  germi  di  affezioni  flogistiche,  facili  a 
ordirsi  in  tali  soggetti;  e  perchè  lungi  di  ammettere  con 
^rou;n,  che  tali  affezioni  sieno  sempre  dovute  alla  astenia, 
sono  pienamente  convinto,  che  il  trattamento  curativo  si 
debba  desumere  dal  complesso  di  varie  circostanze,  vale  a 
dire  dalla  gravezza  ed  urgenza  dei  sintomi,  e  debba  diri- 
gersi specialmente  contro  ,le  cauae  che  le  produssero.  Onde 
è  chiaro  che  il  cloroformio  per  metodo  endermico,  mentre 
spiega  una  azione  pronta  e  meravigliosa  in  adatte  circo- 
stanze, riesce  talvolta  inefficace  e  di  poco  vantaggio.  Usava 
e  ripeteva  il  cloroformio  nel  caso  di  una  nevralgia  femoro- 
poplitea  e  non  otteneva  che  lieve;  calma ,  perchè  amica  e 
ribelle  a  molti  rimedi;  ma  colla  essenza  di  trementina  alfa 
foggia  del.  celebre  Mar  line  t  (4),  poteva  osservare  una  sol* 

(1)  «  Memorie  sull'uso  interno  dell* oliò  df  trementina  nella 
sciatica,  e  in  qualunque  nevralgia  delle  membra  ».  Parigi,  1824. 
Muu.  f^Ql.  CLXr.  3 
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Jcciia  e  radicale  guarigione.  E  qui  debbo  notare ,  che  tal 
.nevralgia  venne  al  seguito  di  perniciosa  epilettica,  in  sog- 
getto di  fiacca  e  debole  costituzione ,  e  disposto  allo  stato 
oligoemico.  Vedeva  inoltre  una ,  ischiade  decisamente  perio- 
dica in  una  donna  sensibilissioia ,  ed  affetta  da  .isterismo  : 
adoperava  i  chinati,  ma  con  debole  utilità.  Ricorsi  allora 
alla  topica  applicazione  di  una  gelatina,  composta  di  cloro-^ 
formio  e  albume  d'uovo,  come  propose  (St  Ruspini  (1), 
coir  aggiunta  però  di  i|na  dramma  di  solfato  di  chinina,  ed 
ebbi  a  vedere  una  pronta  e  radicale  guarigione. 

Ora  da  queste  semplici  osservazioni  risulta^  che  mefitre 
il  cloroformio  è  up  olezzo,  mplto  dicevole  nelle  nevralgie, 
UQf)  spiega  sempre  la  identica  azione. 

^  siccome  de^ide^ro  che  si  ripetano  li  esperimenti: 
«  Nihil  bisce  immiscui  theoria  fallacis  :  eiperim.enta  capta 
sunt:  experimenta  loquuntur:  experimenta  solai  quse  sint 
dieta  c^nfirmant  (3)  »•  , 

E  qui  si  abbia  la  giusta  onoranza  regpegio  furchetti 
per  avere  proposto  un  tal  mezzo  di  èura,  ^  si  accerti  che, 
i  suoi  tanti  e  dotti  lavori,  scientifici  gli  hanno  acquistato  la 
^Un)a  ^eg\ì  scienziati,  e  la  gratitudine  d^lla  societ^^. 

/nfiammazianu 

te 

<  Finché  l'umanità  avrà  piaghe  da   risanare»  diceva, 
un  mio  illustre  conoittadìnp  (3),   finclfè  i  vili  e  gU  astuti 
trarranno  dall'errore  e  dalla  igfioranza  laido  profitto,  fin- 
ché vi  sarà  sulla  terra  Un  angolo  ove  si  frappongano  osta* 
coli  alla  ppltura  dello  spirito  umano,  finché  la  verità,  pri- 


(i)  Polli,  «  Aan.  di  Chimica  «i.  Voi.  31,  pag.  331. 

(2)  J  de  Ifaen,  «  RaUo  medendi  i». 
«     (^)  Dott.  Jnffelo  Pellkiiia,  «  Atti  della  R,  Accadepiia  del  Fi- 
lobati  di  Lucca»  1843  »,         , 
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vilegio  di  pochi,  non  sarà  diffusa  tfa  gli  uomini  universal- 
mente come  una  rugiada  benefica  »  non  mancherà  materia 
al  filosofo,  né  in  lui  verrà  meno  il  debito  di  diffondere 
i  suoi  pensieri.».  Penetrati  frattanto  molti  scienziati  del 
saerò  dovere^  di  consacrare  alla  scienza  ed  alla  urns^nità  gli 
utili  risultati  delle  loro  lunghe  meditazioni  e  della  esperien- 
za^ hanno  reso  coi  loro  scritti  importanti  servigi,  e  beiìe 
meritato  dalia  pgbblìca  riconoscenza*  Ed  io,  sebbene  P  ultimo 
fra  i  miei  col  leghi,  concorrerò  mai  sempre  all' incremento 
dell'arte  salutare,  ed  al  bene  d^lla  umanità,  per  quanto  il 
eoncedano  il  mio  debole  ingegno  e  la  inia  posizione  socia- 
le.  Seguace  del  greco  maèstro,  e  di  quelli  che  ne  iroi(arono 
r  esempio,  calcherò  la  stessa  «alrriera,  e  sarò  pienamente  fe- 
lice se  coi  miei  studi:  «  Nous  avòns  pu  éire  utiles.  à  la  patrie, 
et  mèri  ter  la  reconnaissanee  des  ciloyens,  à  la  conservation 
desqueis  nous  nous  sommes  devoués  par  goùt,  par  état,  et 
par  ;Bèle  (<)-»•  Dopo  questQ  cicalata  passo  a  dare  un  cenno 
di  alcune  flogosi,  e  in  prima  della  erisipela  (2)«  Ma  qui  giova 
distinguerla  in  quella  con  preval^ntt^  flussione  flogistica ,  o 
sivvero  in  quella  con  predominio  di  stato  atonico. 

Nella  prima,  cìie  attacca  per  lo  più  i  soggetti  sanguigni 
venosi  o  arteriosi,  si  ha  maggiore  resistenza  organica  nelle 
pareti  del  sisteiha  vascolare  sanguigno,  e  al  tempo  istesso 
maggiore  elasticità  da  rìcondurK  più  facilmente  nello  stato 
normale;  nella  secondfer  invece,  ohe  sorge  nei  fanciulli,  nelle 
femmine,  n^  vecchi, 'negli  idroemiei,  oligoemici  ed  ipo^ 
trofici,  le  parati  dei  vasi  sono  meno  elastiche  e  resistenti, 
perchè  gli  atti   assimilativi  e  te  funzioni  sono  più  lente  e 

: — '. — -: '. ■- : -. 

(4)  Cardane,  «*  Avis  au  peuple  sur  les  asphyxies  ».  Paris, 
1774.  ^^ 

(2)  Parlo  in  questo  luogo  della  erisìpela,  hon  già  perchè  la  ri- 
guardi nel  coilcetto  di  semplice  flogosi .  ma  perchè  di  questa  ne 
tratto  assai  estesamente  in  altra  scHlfora,  che  vedrà  fra  non  molto 
la  luce  in  un  giornale  medico  itafiano.  - 


;  , 
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toi'pide,  e  per  oonseguenEa  assai  più>  difficile  la  ri$<)Iuzlone« 
Partendo  Tràttanto  il  Velpeau  dall' idea,  olia  ijte^suti  infiam- 
mati fossero /m  tal  oiFeostama  iml)evuti  di  saagqe  e  di  li- 
quidi alterati,  giacché  seoondo  l'illustre  patologo,  si  ha  sem- 
pre un  cambiamento  di  eomposiuone  e  decomposizione  or- 
ganica ,  ha  proposto  e-  impiegalo  con  successo  il  solfato  di 
ferro,  in  soluzione,  e  pomata  per  uso  endermico.  Tale  espe- 
diente curativo  è  certamente  di  gran  risorsa,  ma  riesce  solo 
giovevole  quando  la-eresipela  è  atonica..  Se  all'opposto,  sia 
mollo  e$tesa,  se  nata  in  soggetti  sanguigni -e  {!letoriei>  se 
accennava  a  diatesi  flogistica,  e  dava  a  temere  un  jattacco  a 
visceri  nobili ,  Po  ricorreva  ^enza  indugio  alle  sanguign^s  sot* 
trazioni,  al  tartaro  emetico,  ed  agH  emollienti;  cessato  o  see* 
mato  lo  stalo  di  sinoca  e  di  Qogosi  locale^  adoperava  eon 
successo  il  solfalo  di  ferro  sotto  forma  di  pomatia,  alla  dose 
stessa  usata  dal  dotilo  francese,  r  '■-    .    : 

Quando  aN'oppostp  era  atonioa  e  circoscritta,  e  ii>  sog- 
getti di  debole  resistenza  organica^*  adoperava  coìi  successo, 
la  soluzione  fefrugìnosa,  la  quale  mi  tornava  molto  giove- 
vole segnatatnente  nella  eresipela  edematosa  e  bollosa  di  al- 
cuni ;  perchè  corrugando  le  pareli  dei  vasi  dilatati,  rendeva 
a  questi  la  perduta  tonicità,  e  serviva  qua!  mezao  di  riso- 
luzione, impedendo  ancora. il  progresso  e  gli  efkXii  spiace^ 
voli  deir  eruzione .  vescicolare.  Ora  se  la  molta  atonia  vasco- 
lare  rende  inabile  la  flussione  a  risentire  gli  eCTQtti  vantag- 
giosi delle  sanguigne  sottraciòai,  ehi  non  vede  di   leggieri 
il  danno    manifiesto  ohe  apporta  in  pratica  un  trattamepto 
curativo,  che <partà  da  idee  preconcette  disisiematfei  appas- 
sionati? Inf  questo  casa  dirò  con  Fontaine  (i):  «  Qn  rencoq- 
(re  S9  destin^e  sptivent  par  d^s  ch^mins  qu'on  prend  pour 
Téviter  >p. 

Le  i^ed^siqiìe  riflessioni  possono  farsi  rispetto  ai  paterec- 


ci) «  Fables  vhpis.  «,  llb.  S^  fa^,  XVI, 
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ci  ;  giacché  <{ui  purè,  i^ùàndo  vedevo  prevatenzà  di  slatQ  àio-» 
rtico,  adoperava  con  certa  utilità  k  ioùotii  aatringenvi ,  qual 
mezzo  aborti  Vói  composte  dì  allume  caicioato^  solfato  dizinco^ 
acetato  di  piombo  (I).  Ma  tanto  nel  primo  caso  qu»into  in 
quest'  uUimo,  ricorreva  pròntamante.ai  tinotodo  ahtiflogistico} 
tuttavolta  jsi  aveva  la  indicazione:  perchè:  «Admodurb  ma- 
nirestum  est,  quanta  cetericate,  qiifantd  vigore  indammationis 
progressus  impedire  debem.  Etenim  si  inflammaiio  ad  ceN 
ium  quendam  apieem  ascetiderit/ omnes  ipedicinae  vires 
suppUraiionem  avertere  iiequeunt,  nec  uhita  universae  fa- 
culiatis  scienti^  de  séquelis  huius  sem^  formala  fuerii  respon- 
de re  pò  test  (2)  ».  Le  Joaìoni  astiringenti  non  sempre  valsero 
ad  impedire  ruhertoEC  progresso  flogistico ,  ma  però  furono 
atte  a  circoscriverlo  moko^  e  fr  rendere  la  guarigione  più- 
facile  e  pronta^  senza  appdrlATe  queir  esito  sfavorevole  che 
è  il  prodótto  della  orfàsicd  sdomposizionei 

Li  stessi  principj  patologici  mi  bando  servito  per  la  curd 
della  orchite  e  ddla  oltalmia;  Nel  prioio  caso^  se  la  flussione 
era  atonica^  mr  sono  servito  vantaggiosamente  di  Una  pomata 
fatta   con  acido   benzoico,  estratto  di  cicuta ji  e/gotina  di 
fion;>ati  e  grasso  deparato;  e  nel  secondo  caso,  di  un  col- 
lirio astringente  di  nitrato  di  argento  e  tannino  puro  in  ac- 
q^ua  distillata^  aduttanéo  le  proporzioni  ai  diversi  soggetti^ 
e  alla  loro  toHeranza  per  ti|li  sostanze^  Olite  a  queste  af- 
fezioni flogistiche,  mi  era  dato. di  riscontrare  .delle  angine^ 
delle  bronchiti 4  alcune  epatiti  cd.enteritt:  ma  siceome  ^i 
offrirono  coi  più  comuni  sintbiiii^  6ol  eorso,  il  più  regolare^ 
con  Titìdole  la  più  begiiigna^  noù.spénderò  Vane  parQle,  No- 
terò solamente  di  avere  osato  iii  ada  abgina  pseudo-mem-' 
bradosa  ò  difteritica  la  soluaioné  di  bromuro  di  potassio  del 
dott.  Ozanam^  e  con  btionissirao  risultato;  e  di  aver  tr^ovaid 
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0)  iì'duii.  dì  far m.  è  di  èhim^  ^i,  Tom.  IH,  N.<>^  !Ì,  f>ag.  8?/ 
(2)  Nicheli  »  4  Ohservat.*  circa  crUium  praedictloiiem  *> 
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mollo  dicevole  il  8ouo-0Qrboiiaio\di  btf»nulo  unito  aU'op- 
pio  il»  qucflle  atoaiebe  eiuertii,  ndie  quali  si  aveva  diarrea 
o  vomiu)  qtoéoìodieo,  digeaiÌMi  leale  e  difBcikVe  ehe  eraao 
nate  in  so^getU  di  teipperameolo  aeryo^  eccitabile;  procu* 

randa  ^be  la  dieia  foiiae  approfuriala  in  sioaiU  easL 

*  •   .    .  ..  ■  ,  -  '     • 

Pfofiwi  erueniL 

r 

Ciane  yivom  principium  et  finem  agnoscere»  iqniime- 
rasque  subire  matationes».  dubitare  multa  prohibent. 

G.  LuRUEiy  Sffon^io,  pUmtarmn. 

Se  egli  è  ver»,  oome  è  comprovato  da  fiitU;  <  elie  la 
eondisioni  del  sangue  meoo  atte  9  sostenere  la  jantriato- 
Re  dei  tessuti  organici  debbono  necesaariamenté  rendere 
meno  resistenti  i  vaselUrii  att'affluiredol  sangue  »,  e  per 
conseguenza,  come  osserya  il  Virehmo^  ikeili  ad  accadere 
i  trasudamenti  sierosi  e  l&cmorragie^y  egli  è.  eerlo  che  mi- 
gliorata la  crasi  sanguigqa,  tornano  i  vasi  a  riprendere  la 
perduta  resistenza  organiea^  e  la  natnrale  tonicHà,  da  man-* 
care  in  ossi  l'attitudine  ai  profluvi  cruenti.  E  iofaitl  pren- 
dendo in  esame  gli  scrofoloai,  gli  scorbutici,  e  in  una  pa- 
rola i  cachettici ,  ^i  scorgo  di  leggieri  una  marcata  dispo- 
sizione allo  emorragie. .  Ma  so  ci  vien  &tto  di  portare  in 
questi  organismi  nna^  adatta  riparàsipne ,  vediamo  mancare 
tale  attitiidino.  Né  può  eertameiite  negarsi:  che  la  pectiliarOE 
disposizione  corporea  non-abbia  in  tal  caso  grand^e  influen- 
za: giacché,  come  nota  il  celebre  Aatmonn^  si  osaerva  ta^ 
lora  che  intero  famiglie  vanno  stufette  a'  profluvi.  Quialpra 
taluno  di  questi  individui  si. asaoggètii  di  buona  voglia  a  uà 
regime  di  yiia^  capace  d' indurre  un  salutare  cambiamento 
nel  misto  organico,  può  certamente  andare  immune  dalie 
emorragie.  Ma  se  la  crasi  sanguigna,  inetta  alla  organica  nu- 
trizione, può  riguardarsi  qual  causa  di  cmorragiavl^  accre- 
scimento dei  globuli  ro9si  e  della,  suia  plasticiib  può^favorirla 
non   poco:   giacóbè  acfiresciuùto  le  qjHOoi:  c^rdif^cQ-,yas<;oUri 
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per  r  aumento  della  potenvà ,  si  accresce  pure  la  energia  di 
un  dato  organo  nelle  sae  funzioni  ^  per  cui  vi  soccede  il  ri* 
tardo  del  eiteolo^  raecilniiilattietiio  del  fianguei  la  emorragia. 
Ora  è  ébiaro  ^be  se  tengono  reclamali  nel  primo  caso  tutil 
quei  mesìi  ^e  sono  opportuni  a  faitorìre  la  oi^ganice  assi- 
milazione I  e  a  migliorare  per  éonseguenta  il  fluido  sangui*» 
gno  :  nel  caso  attuale  si  richiedono  quelli  espedienti  ctie 
Talgono  ad  ffmpo?erìre  il  sangue  dei  globuli  rossi,  a  ren« 
dere  menò  valide  le  azioni  del  sistema  vascolare  sanguigno 
e  quindi  ad  indurre  un  cambiaménto  net  processo  della  nu- 
trizione. 

Al  seguile  di  queste  idee  generati ,  pasao  a  dare  un  cenno 
ddla  cura  da  me  impiegata  hi  tali  circostanze.  Ebbi  a  ve- 
dere non  ta  mollo  due  femmine  di  abito  albuminoìso,  ipo« 
trofiche )  e  affette  da  cronica  bronchite,  accompagnata  da 
emorragia  bronchiale  ripetuia.  Prescrissi  loro  1*  emostatico 
del  dottore  Hawmn^  composto  di  addo  bensoieo  gr.  30, 
aikune  polveraro  ed  ergotina  dt  Bpnj9an  gr.  ^60,  in  46  pil- 
lole, una  ogni  ducere,  e  vidi  cessar  per  incantò  la  emor- 
ragia, ma.  dopo  alcuni  giorni  si  ripeteva,  per  cui.  eliminata 
la  tubercolósi,  potei  convincermi  che  la  emorragia  accen- 
nava a  dMelto  di  resistenza  organica.  Q)nsigliavci  i  marziali 
e  l'olio  dl^  merluzzo,  unitamente  a  un  regime  sìnaletiico  e 
ridosiitueiiie,  e  otteneva  una  assai  facile  guarigione.  Ora  in 
lalv  easo  i  rimedi  emostmic}  'dcMiono  essere  riguardati  quali 
semplici  palliativi;  perchè  non  sì  pu6  sperare  di  veder  ces<* 
sala  la  emorragia,  se  non  si  opera  neN^organismo'  una  adad^i 
modificazione.  '  faihlli  il  perituro  di  ferrp,  tanto  vantalo 
nelle  metrorragie,  potrh  soddisfare  pienamente  oi  nostri  de- 
sideri, tuttavolta  si  impieghi  in  soggetti  cachettici?  Io  Tlm 
adoperato  in  tre  casi  di  atonica  metrorragia,  e  mi  ha  reso 
importanti  servig:i^.per  avere  arrestato  o  diminuito  mollo  lo 
seolo  sanguigno,  ma  non  è  stato  sempre  valevole  a  impe- 
dire la  recidiva.  Sei  mezzi  eméstatiei  sono  dicevoli  in  que- 
ste circostanze,  apportano  danno  notevole  nel  caso  opposto. 
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quando  cioè  la  emorragia  sia  invece  J' effetto  di^roaggio^e 
resisieoisa  organioa,  di  apcresciuta  potenza ,  di.  flussione  e 
eonge9tione  sanguigna  estesa  in^  un  organo ,  perobò  da  tale 
inconsiderata  applicazione  ho  veduto  accadere  sinistri  avve* 
nimenii.  Quindi  non  potrei  qonvenire  coli'  egregio  professor 
fÌMso{l)  nella;  seguente  sua  opinion^^  deJla  «  necessità  di 
fare  un  pò  di  medicina  sintomatica,  che  a  volere  o  non 
volere ,  al  letto  dell'  ammalato  sono  sempre  i  9inu>ini  i  più 
salienti  e  predominanti  che  reclamano  la  nostra  attenzione 
o  a  cui  dirigiamo  le.  nostre,  viste  curative  »  :  perchè  com- 
battendo il  sintomo  più  saliente  (^  predominante,  la  emorra*^ 
già,  non  si  ottiene  al  eerto  ja  guarigione,  .«ènza  volger  la 
cura  a  quello  stato  morboso  che  la  «promuove  e  mantiene* 
E  fio'  deve  dirsi  ancora  di  quidunqué  nàalattia,  per  non  es- 
ser compresi  da  v.Vafist4't>fen:neI  numero  di.  quelli  «  qui 
tota  die  cursitando,  plurimos  vident  aegros,  morbos  vero  pau- 
cos  intelligunt  ».  E  se  in  ogni  ineontro  n<m  ci  è  dato  de- 
terminare  con  chiarezza  e  pi^eci^ione  la  causa  vera  di  ogni 
malattia,  si  può  nonostante  giungere  alla  più  plausibile  Spie- 
gazione c<>i  mezzo  di  quelle  tante  fonti  di  diagnosi  ^  che  ci 
hanno  lasciato  a  dovizia  i  pratier  i  più  distìnti.  Si  danno,  è 
vero,  del  casi  nei  quali  il  medico  è  posto  nella  dura  po^i? 
zione  di  rivolgere  le  sue  vedute  curative  ai  sintomi  ì  più 
gravi;  ma  nel  discendere  alla  appUcs^ione  dei  farmaci,  studia, 
con  diligenj»  le  eause  dalle  quali  possono  esaejr*  promossi  i 
«  per  via  di  eliminazione  e  di  logica  medica  arriva  a  co- 
noscere la  origine  più  probabile^  ed  a  potere  u^are  quei 
mezzi  curativi  ohe  possono  essere  i  più  dieevoH. 


^m^km^ttk    1*    d   I     1       T I  t        t        k»   a       I        


(4)  Bibliografia,  ari.  345.  Liguria  medica,  puntata  %!"  e  Ì9L% 
50  gìBgao  I857:>  ì  ^ 
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,  MaUitlie  perieree.    •  ' 

♦  •  .  *  •  »  •  * 

Fiéoéa  est  uKor,  ficosus  est  ipse  marituSj  ' 
Filià  ficosa  est»  M  gener^atquè  isòeer 

ftes  mira  e$l,  fieos- iw>n  iiabel  *uiius  sèger* 

Mavìziale^  Lib.  Fli^'Épigl  70*  \    ' 

'  '  '  •    '      '  .    •  .    -     • 

Un  Tatto  assai  singolare  tini  è  accadalo  di  federe  aoa 
ha  molto  odia  mia  condotta,  ed.bo  cred«M;berie  Si  regi- 
strarlo, sembrandomi  def  no  di  qttiilehe  ìfttereasd4  N.  N.{  uomo^ 
dì  36  anni,  di  abito  serofoloso,  centrasse  in. alifc paese  una. 
blennorragia  da  una  pubblica  mére^riee)^  seguita  ad  usare- eoa 
sua  moglie  i  maritali  abbrhcoi^imenti,  senza  eh^  si  ossi^rvasse 
in  questa  donna  scólo  alcuno  dalle  pudènde;  In'  tale  epoca, 
segui  la  gravidanza,  «  al  tempo  ordìfiario  v^nKie  alla  luce  uà 
figlio,  che  sebbeiie  debole  e  macilento,  non  offriva  indii^io 
di  viziò  celtico.  Dopo  alcuni  giorni  ^orgetAOn.  ddlQ.ulcei'a-' 
zioni  sifiltiiche  sui  capézzoli  dèlia  madre^  la  qwlc^  le  ciguar-* 
dava  per  semplici  ragddl  ì(K  crepature.  DopQ!drcal4  giorni 
dal  parto  il  bombino  era  inquieto»  poppava  poco,  ed  era 
assalito  da  febbre  /  susseguita  da  varicella  si61itica  assai 
estesa.-  ••.,>■. 

Ma  tutto  ciò  non  dava  sospetto  alla  mfidre,  cbe  (oceanclo. 
senza  riguardo  i  capezzoli,  comunicava  ad  altro  figlio  la  ma^ 
lattla,  nettando  ad  esso  il  .naso , colle  dita  ioorbrattate  di  naian 
teria  ulcerosa.  Passando  dalla  sua  casa  per  oaso,  (ili  richie-* 
sto  del  mio  parere,  e  potei  riconoscere»  che  il  vizio  colttcoi 
era  la  causa  di  tali  affeziicrni.  Prescrissi  al  piccolo  bambino 
il  lattato  di  mercarip  in  latte,  di  capra  e  una  pomata  dì  jo** 
dmro  di  piombo  per  beo  esterno^  aon  jtisaontrando  che  se-* 
gni  di  stato  alonico.  Ordinava  9lla  in^r$  il.  protojoduro  di 
mercurio  iaternamdntef  e  la^  cuMt^ritMWne:  col  n^ifaio.  di 
argento  e. il  c^ettictono  suite/ lUleei^iSioiii^  Ne}:  padre,  poi 
trovai  vantaggiósa  la  ppzidi)Q  an|i;ji^leonori!.oica  flf  s^<>pp^  ^\ 


balsaiDO  del  Tolù  libbra  una  ^^  sotto^arbohato  di  ferro  ed 
estratto  di  ratania  parti  uguali,  dramme,  due,  alla  dose  di 
sei  euc<$biat  nella  giornata;  dando  aiieora  il  decotto  di  chi- 
na-china'; neir  aUro  bambhio  poi  attaccato  da  ozeua,  usava 
una  pomata  con  nitrato  di  argento  per  cauterizzare  le  fosse 
nattli,  e  per  uso  intemo  il  lattato  di  mercurio,  come  nel 
primo  baiBibino. 

Ora  da  questo  breve  e  semplice  cenno  storico  sembrami 
risultare:  che  il  padre  fu  capace  di  comunicare  il  virus  ve- 
nèreo nelFaUo  delia  feeondtiaione ,  senza  trasmetterlo  alla 
madre;  che  il  neonato,  sebbene  immune  da  ulceri  e  sco* 
laiione,  potè  col  poppaiiiento  fere  sviluppare  net  eapezzeli  * 
della  madre  le  ulceri  raiinmcntate;  e  che  quésta  toceandfisi 
il  seno,  comunicò  ad  altro  %lto  la  malattia.  Lo  che  prova, 
che  tuttavolta  il  virus  sifilitico  abbia  inquinato  la  massa 
sanguigna,  può  dar  luogo  al  contagio,  senza  btsogno  dì  ul*- 
^eeriazioni  e  di  materia  blennorroica  ;  e  che  lungi  di  amnòet^ 
tere  con  GirmicAo^/  il  bisogno  di  tanti  Virus  quanti  sono  t 
fenomeni  òeltì^,  si  |K>ssono  questi  osservare  per  un  sem* 
pliee  scolo  od  ulcera  lempKce  i*  giacché  le  malattie  veneree 
^rteéipano  alcune  volte  delie  disposizioni  che  '  incontrano 
nel  soggetto,  come  osservava  saviamente  un  mio  ilhistre  con- 
cittadino, il  prof,  faròantfnt.  Egli  è  vero  però  che  il  piò 
spesso  si  osserva  la  comunicazione  dà  un  corpo  all'altro, 
ma  può  aversi  senza  di  questa,  come  lo  nfòstra  ancora  Jt 
cosi  detto  bubbone  di  assaltò,^  ohe  succede  ^er  il  semplice 
tidsorbimento  della  materia  morbosa,  lo  osservava  il  fimosi 
del  pre^iuzio  della  clitoride  in  una  femmina  giovine  é  scro« 
lotosa,  senza  alcuna  preoedehza  di  scotaziono^  lo  che  prova 
sempre  più  fa  emessa- opinione,  ^  professata  da  insigni 
pratici,  tipà  i  quali  il  nostro  prof.  Ymnmì  e  GalUgo.  Oltre 
9'  ciò  debbo  notare  di  avere  osservato  un  bubbone  flemmo* 
nosd  Oitffiuante  smeedere  ad  uÀa  blenorragia  già  gmrita  da 
4  mé^i,  6  non  coi  skuonii- osservati  dal  Bémmèèj  mn  vera* 
meate  con  apiressia  :  e  una  sifilide  tubercoiósa  e  dissemi* 
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nata  al  seguito  di  ideeri  stfiilitiebe  in  donna  sMrbotica  dopo 
la  guarigione  di  mesi  Ire.  Lo  che  prova  -viemaggiormente 
n  bisogno  di  amonett ere  una  alterazione  nel  sangue  per  dar 
ragione  della  orìgine,  eorso,  e  forme  diverse  dei  maÙ  si6« 
litici.  E  da  ciò  pure  si  scorge  la  necessità  noo  solo  di 
combatter  la  malattia  eoi  prepHrati  idrargiridi,  ma  ben  anco 
con  tutti  quei  mezsi  che  sono  valevoli  »  migliorare  la  crasi 
del  sangue,  e  per  conseguenza  gli  atti  assimilativi,  segnai 
tamente  se  sorga  la  malattia  negli  scrofolósi,  oligoemici, 
scorbutici,  e  in  una  parola  cacbetliei.  Con  tali  avvertenze 
ho  curato  felicemente  molti  individui  fffotti  da  ulceri  sifi*» 
litiche,  biennorragie  e  bubboni,  impiegando  ancora  la  cura 
specifica  per  la  diatesi  particolare  di  questi  soggetti* 

Ho  però  sempre  procurato  di  f  onoseere  in  tali  affezìont 
^e  k  flussione  che  le  accompagna  doveva  ripetei  da  stato 
irritativo  o  flogistico ,  o  sivvero-  da  stato  albico  ;  giaechè 
nel  primo  caso  veniva  reclamata  una  clira  antiftogisjkiea  e 
sedativa^  nel  secondo  ali*  opposto  nn  iodico  a  specifico  trat* 
tamente.  È  in  queste  ultimo  caso  ho  trovala  assi^  vaatag- 
giosa  la  cura  abortiva,  amministtata  pere  eoa  prudenza  e 
con  moderazioiie.  Tali  precetti  che  sono  dedotti  dai  più 
sani  prineipj  di  logica  medica,  noi^  andranno  forse  %  genio» 
ad  alcuni  sifiliografi ,  i  quaK  nella  cura  di  queste .  malattie 
nulla  apprezzano  i  diversi  stati  morbosi^  ebe  vi  sono  censo-* 
ciati,  e  le  peculiari  attitudini  del  soggetto»  E  qumdi  non  et* 
tenendo  che  tardi  e  deboli  risultati,  protraggono  e  accre- 
scono r  uso  degli  idrargirici,  per  lei  che  ne  succedono  la  sto* 
matite,  T  eritema,  la  cachessia  merèuriale.  E  qui  parlo  ap- 
poggiato a  fatti  i  pia  certi ,  perchè  rammento  pur  troppo 
come  un  mtè  concinatiine  impiegasse  in  un  pubblico  sta- 
bilimento in  ogni  caso -di  ulceri  sifiliticbe  il  sublimato  e 
r  oppio,  nulla  apprezzandot  le  circoslanze  diverse  che  à vrelK 
bere  richiesto  un  |»iù  dicevole  trattamento.  E  invece  di  se- 
guire nella  sua  pratica  le  orme  sicure  dei  sifiliografi  i  più 
distinti,  si  limitava  a  quelle  stèrili  e^ogniaieni'  chft  iovbi  fi* 
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{^ie'  (li  malrfaUa  esperienza,  di  poco  studio,  ò  del  disprezzo 
di  ogiii  moderna  scoperta.   ^         '     ; 

Lo  sludio  6  r.atteqta  osderyaaione  dei  mali  renerei  s^nid 
un  bisogno  assoluto  del. ségolo  presenta  gjaecUè  io  ritengo 
eoo  fondaineoK^,  chp  U  decadeaga  della  uo^ana  razza  si  d^bba 
in  gran  parte  à.Urf  virulenza.  Seprendianao  inf(^ui  ad  esafpM^ 
ilare  li  abìtanli  delle  grandi  oiuà  e  dei  eastelli-,  noi  risconiria<» 
ino  che  un  terzo  alti^eno  delle  diverse  popolazioni  fu  più  p 
meno  contaminato  da  si  bruita  infezione^  E  pei  riguardi  di 
famiglia  e  di  società^  b  permalé  inteso  pregiudìzio^  non  pra-> 
ticandosi  la  euta  occoifridvole),  si  vede  propagarsi  la.  malst-> 
Uà.  Onde  sarebbe  di  somoio. interesse. che  ógni  governo  il-* 
laminalo  invitasse  i  cultori .  della ,  medicina  a  redigere  una 
statistica  ragionata  dei  sifilitici^  pe^  conoscere  con  fondamento 
quanto  influisca   una   téle  ibfezioae  sópra   il   decadimento 
delia  umana  specie  ^  e  per  tipprendere  quai  saggi  ed  utili 
provvedimenti  possano  essere  dicevoli  ip  affare  di  tanta  imr 
portanza.  «  ttistoria,  -^  diceva  un  grande  uomq — >  est  le^ 
stis  Mimporum,  lux  veritatiSf  vile  memorisa^  m$gisira  vitse^ 
nuntia  veivslalis  ».  Siccome  U  prosperità '^d^  uno  Stato, di-^ 
pende  in  gran  parte  dalla  salute  del  popolo^  è  necessario 
che  il  principe  iaccia  appeljo,  al  consiglio  dèi  dotti  ^   riflet-» 
tendo  ancora  che:^  «  Homines  bomiifun  sunt  generati ,   ut 
ipsi  inter  se'alii  aliis  prodesse  possunt  »«  Àn>messa  la  ne-* 
cessità  delie  prostiiuie  per  impedire  i.  gravi  e  nefandi  di* 
sordini  >  che  apporta  alla  società  la~ sfrenata  libidine^  dovrassi 
con  saggi  regolanieùti  laper  conseguire  U  vantàggio  di  pre- 
venire e  sdemare  la  propagazione  del.  ci^niagio^  senza  offen» 
dere  quei  giusti  riguardi,  ed  ancora  quej  pregiudizii  che  sono 
proprii  della  stessa  società.  Tale  questioiie  j;ravissiroa^  oggetto 
in  oggT  di  tanto  studio  e  di  tonta  ponderazione^  mi  $enibra 
feconda  di  ottimi  risultati  (!)>  E  qui  dirò  coli*  ottimo  e  dotto 


'.-> 


(i)  Veg^ansi  .sijigri-^nali:  tliùvec$ali  di  Medieioa  gli  iniportaaii 
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mio  amico  il  doif.  cav.  ^0.  Tarchetti j  che  «  mosso  dal  de- 

<  sidérto  di  giovare  alla  umanità  ^sofferènte,  sopra  qoesto  ar- 
«  gomenfto  fervoroso  richiamo    l' attenzione .  di  miti  coloro 

<  che,  più  di  quello  che  non  sia  il  mio,  miserrimo,  hanno 
«  l'intelletto  forte,  più  riposali  e  confortati  di  me  hanno  gli 

<  studi  è  ì  giorni,  più  vasto  il  campo  degli  esprtmenti  e  delle 
«  osservazioqi ,  più  autorevole  la  parola,  e  p?u  ascoltata  ki 
«  voce  ». 


< 


Hono^raOii  delle  Tertl^liil   e  rteerelie  di  fislolo- 

{Continuazione   della  pag.  492  del   Votume  CLXtV , 
giugno,  Ì858).^ 

Capo  2.^  r-  Ricerche  di  fiaiologia  neurologica^ 

9 

Articolo  1.®  —  Lobi  cerebrali.    ^ 

Campo  di  queste  ricfercfhe»  ^' Lobi  cerebrali  nei  pesci,?—  n^ì 
rettiir,  —  negli  uccelli ,  —  nei  mammiferL/*^  Organogenesi 
cerebrale  umana.  —  Doltrioe  ^uUa  {siologia.  eerebrale.  *-^  Se 
gli  animali  senza  cervello  percepiscano  le  sensazioni  :  Esfve- 
tienze.  , —  Corollarj  delle  medesime,  —  Se  e.  còme  gli  ani-^ 
mali  privi  d'un  lobo  cerebrale  vedano  dall'opposto  occhio: 
Esperienze.  —  Codcretai^ione  delle  loro  risultanze.  -^  Officia 
del  eervellQ.  —  QfGcio  del  còrpo  calloso.  —*  Uso  igitellettivo 
delle  percezioni  in  via^  decussata.  —  Rimanenza^  dèlia  volontà 
motrice  negli  animali  scerebrati. 

%  iJ*  —  JLrobbiarno,  in  4]ueste  ihvèslfgazipni,  prescindere 
dalla  fisiologìa.  Comparata  de^ll  animali  invertebrati  ;  per- 
ciocché la  differenza  d'  organizzazione  del  lor  sistema  per* 


lavori  originali  sulla  sidlide  dei  dottori  Polli,  Clerici^  Gamberini 
e  Calderini,  non  che  la  Memoria  del  JUngneàu.»  Suite  minare 
igieniche  proprie  a  prevenire  la  propagazione  delle  malattie 
veneree  n  tradotta  ed  annotata  dal  dottor  Giuseppe  Polli  (1857, 
voi.  162).  Il' Compilatore, 
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vaso,  riiDpello  a  quella  dei  vertebrati ,  ed  indi  la  discorde 
valutasiooe  funzionale  degli  organi  di  questi  e  di  quelli  » 
secondo  i  varj  autori,  non  farebbero  elie' gettare  ombra  e 
dubbiezza  in  campo  già  difficile  e  tenebroso.  La  più  uni- 
forme gradazione  di  sviluppo  ne)le  quMtro  grandi  classi  dei 
vertebrati  ci  oOrirà;  invece  un  prezioso  criterio  alla  aggiu* 
dicazioae  delle  rispettive  manzioni  degli  organi  nervosi,  ialla 
quale  bisogna  concorrerà  sovente,  in  questi  animali,  oltre 
al  lume  anatomico^  eziandio  il  suggello  sperimentale. 

Questi  studi  ^anatomo-nevrologici  e  questi  spejrimenti 
sono  stati  eseguiti  e  condotti^  per  un  tratto  di  già, parecchi 
anni,  sopra  una  écala  assai  estesa,  in  diversi  e  n^olti  animali 
dei  vertebrati.  Anche  le  figure  analoghe  furono^  disegnstte 
per  nostra  mano,  sopra  nostre  preparazioni,  dal  vero. 

Tanto  negtì  sperimenti,  quanto  nelle  preparazioni  ana- 
tomiche delle  presenti  Itieerche  neurologiche ,  ci   soccorse  ( 
con  operosa  premura  il  fratello  dott.  dietro   Lussana ,   al 
quale  godo  professarne  in. pubblico  i  miei  sentimenti  di 
affettuosa  gratitudine. 

€i  vennero  itt  ajotò  gentile  della  parte  sperimentale 
anche  i  distìnti  colleghi  ed  amici,  dott.  Giuseppe  Ulorganti^ 
tnedico  primario  dello  spedale  di  Pavia,  e  dott.  Pietro  Renzi^ 
già  assistente  alla  cattedra  d'  anatomia  neir  Università  di 
Pavia.  Ne  sicno  loro  i  vivi  nostri  ringraziamenti. 

§  9«^  —  Nei  pesqi*  —  Nella  massa  encefalica  dei  pésci 
la  quale  appare  composta  da  quasi  una  serie  successiva  ed 
orizzontale  di  gangli,  voi  imparerete  a  distinguere  i  lobic^- 
reftra/t  per  questo  modo: 

l.""  Trovansi  al  di  dietro  dei  /oftsilml  olfattivi  f.  (Fig. 
«•  a-  82). 

Ora  questi  (  lobi  olfattivi)  si  caratterizzano  per  dare , 
che  fa^nno,  origine  alle  fibre  olfattive  e  per  non  avere  com^ 
missui^e^  • 

~  Invece  d^ì  lobi  cerebrali  non  nasce  alcun  nervo  :  e  d'al- 
tronde eglino  sono  provveduti  d'  una  bianca  corntèmsura 
Intermedia. 


♦7 
S.**  TrQvw$i  «1  (UmnU  4ei  Mi  9^lki  o  (  Pìg.  i,  2.  $8. 
59.  60  > 

B  questi  (fo^i  ^tki)  si  iodividiMiRO  per  fornire  la  di? 
retta  ori|[ioe  ai  nen^j  ottfot,  3  (Fi^  S*.  59). 

A  ras9Ìeur«9Ìoiie  di  miglior  ioteiligeoza  ;  giova  premet- 
tere ohe  i  kibuUtti  olfaUivi  poMono  offirire  la  triplice  se* 
guente  varietà. 

A.  Sono  eostitttiti  da  iio  pàjo  simmetrico  di  gaDglietti 
comUacianti  awlla:  linea  mediana  /  ( Fig.  !•* )• 

B.  Ri^ltano  .da  due  pa|a  simnìketriche  di  gangìietti  oom* 
baeiaaiisi  sulla  liue^  mèdia  come  nello  $quale^enari  e 
nelYanguilte  d^  me^  (J{6\  noji  ne  possedUmo  preparazioni^ 

C.  Stanno  fiAsi  e  incorpoi:ati  tA  lobi  cer^brinU  (  Fig.  $8* 
69,  60). 

Assicurata,  p^r  (ale  modo  la  Jocalisaàaione  dei  Mi  ce^ 
re6ra/t,  procediamone  alla  descrizione* 

Eglino  sono  formati  da  due  lobeui  e  (Fig.  1 .  Uè  33.  38. 
34.  68.  59.  60)  oviformi  o  piriformi ,  pari ,.  simmetrici  i 
grigio-^rosei  «  combaoiantidi  .in  sulla  propria  feccia  spianata 
interna;  divaricando  la  quale  »  si  mostrano  reciprocamente 
riuniti  per  un  cordoncino  bianco  passante  dal  mezso  del** 
Tono  al  mezzo  diBll'eltro  (cQmmi$ura  trasv$r$ak^  ruiimen^ 
del  cQrpQ  calloso  >  (Fig.  38.  33.  in  C); 

Stanno  in  rapporto  eolie  colonne  anJertort  ^pinalL 
'  Sono  cavi  net  pesci  cartilagiiiei.  • 

§  8.^  —  Nei  fienili,  rr*  Anche  per  questi  aoiniali  la 
massa  encefalica  si  compone  d'una  serie  successiva  ed  nri^* 
zontale  di  gangli  ^  fra  i  quali  ponnosi  ravvisare  i  loAi  cefebrM 
sulla  scorta  analoga  dei  caratteri  assegnatine  già  nei  pesci. 

Avvertasi  però  che^nei  rettili  i  tenuisslmi  lobuli  olfatUpi 
t  (Fig.  3.  4.  '5.  43.  43.  44.  45»  61*  63)  trovansi  general* 
mente  assai  meno  distinti  e  men  divisi  dai  lobi  tonhraH  ^ 
anziché  nei  pesci./ 

Essi  lobi  cerebnUi  e  (Fig.  8.  4.  5^  43.  43.  44  45,  46. 
47/  48;  61.  62.  63)  nei  rettili  ve^gOttO  costituiti  da  un  pajo 
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di  lobi  ovoièsi  opirtformii  alltro(^iì,  simaietrid^  grigi,  eom- 
bactantisi  colla  feccia  media,  senza  trovarsi  per  questa  riu- 
ntti  se  nòD  nel  quarto  posteriore  per  mezzo  di  un  bendel- 
letio  di  tommhnra  triMf?9r84Ue  {rudimento  del  corpo  cai* 
loBO).  Sono  ea vi':  e  la  parte,  loro  esterna  inferiore,  alquanto 
più  proounciata  ^om'è  entro  alla  cavila,. offre  il  rudimento 
dei  corpi  striati  8  (pg.  62).  r  ' 

Tengonsi  in  rappofto  <;olle  colonne  mtkriwi  spinali. 

§  4.®  — ^Negli  «oce/W.  —  D'assai  4inirorme^  coofigura- 
zìone  IH  tutti  i  votatili  ì  lobi  cerebpaU  e  (Pig»  6r  7.  B.  9. 
40:  11.. 96.  37.  38.  69.  40.  44.  4d.  60)  presentansì  alla 
parte  anteriore  detta  massa  «Djsefalica  in  un  pajo  di  lobi 
piriformi^  simmetrici^  cogli  apici  eonvc^rgenti  all'ovanti  (óve 
sono  affigliati  e  fu$i  i  lobètti  olfckttivi  /*  (flg.  6.  40)..  Essi 
lobi  cerebrali  sono  roseo-gialtlcci,  hanno '1d  base  aH'indietro 
ed  un  pò  all'  imbasso;  eombactàno  sulla  linea  mediana  colla 
faccia  loro  plana  ilìterna  &  (Fig.  9. 40.  44.  99.),  vanno  prov- 
veduti di'  due  espansioni  raggiate,  midollari-rfibrose ,  V  una 
alla  fepcia  inferiore,  l'altra  verso  alla  feccia  interna  b  (Fig. 
9.  iO.  36:  37.  41  ).  La  prima  di  queste  espansioni  sta  in 
rapporto  eoi  pedundoH  cerebraW,  e  per  questi,  colle  colonne 
anteriori  spìnaH* '1£a^  Hlìverge  /irraggiandosi  all'  avanti  ^  e 
suddividasi  airinfiniió  entro  alla  sostans^a  grigia  AèìterveHo 
(fornfiaDdo  il  sistema- delie /Sire  dit?e^9sn({  ).       ;      ^ 

L'altra  espansione  biafìCo-M3ÌdoUare(  sistema  delie  fibre 
conti^rgen^')' raeooglijBSi  convergendo  coRe  sue  fibre  b  (Fig. 
9.i  40»  36«  a7.  39.  44  )  ymo  alla  eonmissura  v  (  F»g.  9. 
44.  44.  .^6.  37.  39.  41  )^  la  quale  eoJnmi^sura  ìà^ede  co^ 
ine  un  bianco  bendelletUif  a  passare  da  un  lobo  alF  altro 
verso  ai  terzo*inferior^posteridre  della  loro  superficie  io- 
t<^rna.  Essa  oommissùra  ò  il  torpo  catloso. 

Oltre  a  <]uesta  vistosa  comntÌBSur($  midollare ,  bavvene 
un'altra  pei  lobi  cerebrali ,  assai  più  gracile  ed  esile  ;  for-* 
mata,  da  tìn  cordoncino  bianco  (commisura  anteriore),  si- 
tuata un  pò  avanti  della  prima*    ^    ^ 
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Daltfr  parte  interna-posteriore  dei  lobi  cerebrali  ^  ove 
eglino  vi  si  pajono  quasi  ravvolgere  e  rientrare  sopra  di  sé 
stessi,  poossi  penetrare  {orifizio  del  ventricolo  laterale  x  (Fig. 
9))  in  un  seno  o  ventrìcolo  {ventricolo  laterale  (Fig.  7. 
41.  60  )y  il  quale  si  estende  per  buon  tratto  nel  lobo  me- 
desimo. La  parte  esterna-inferìore  di  quel  ventricolo  è  pro- 
nunciata per  una  considerevole  intumescenza  s  {  Fig.  7.  41), 
la  quale  costituisce  un  bene  sviluppato  corpo  striato^  men- 
tre  le  altre  pareti  membraniformr  / / /  (Fig.  7.  44)  avvol- 
gonsi  attorno  al  suddetto  rigonfiamento  e  rappresentano  in 
rudimento  le  spianate  circonvoluzioni  dei  mammiferi. 

Gol  primo  pronunciarsi  dei  còr/M  sfriafi  nella  scala  zoo- 
logica appare  la  commissura  anteriore^  la  quale  poi  anche 
nei  mammiferi  serbasi  in  rapporto  coi  suddetti. 

§  6.®  —  Nei  mammiferi.  —  Sorto  ancor  due  lobi  puri, 
simmetrici,  piriformi  nei  mammiferi  inferiori,!  lobi  cerebrali 
e  (Fig.  J2.  48.  44.  45.  46),  sono  emisferici  nei  mammiferi 
superiori. 

La  membrana  circonvoluzionare  /!/  (Fig.  4  4.46.^47); 
va  sempre  più  sviluppandosi  ,  tanto  eh'  edsa  giunge  a  rav- 
volgere più  in  addietro  altri  organi  (come  i  talami  o  lobi 
ottici^  le  qiuidrigcmelte  (Fig.  44.  46.  47)),  con  maggior 
complicazione  della  grande  commessura  e  o  (Fig.  46.  47), 
eoo  grandeggiamento  dei  fasci  midollari  e  loro  distinzione 
dalla  sostanza  grigia. 

Poscia  che  scopo  delle  presenti  relazioni  di  notomia 
nevrologica  comparata  egli  è  precipuamente  il  poter  con- 
statare la  significazione  funzionale  degli  organi  centrali  ner- 
vosi ;  cosi  ne  pare ,  che  a  tale  meta  ci  debba  per  più  di- 
retta e  breve  strada  condurre  l'analisi,  déìla  omogeneità  fi- 
siologica ,  la  quale  conservi  i  suoi  caratteri  nello  sviluppo 
progressivo  e  perfezionantesi  degli  organi  ;  anziché  la  minuta 
deserizione  ultima  della  massima  compitezza  loro  negli  ani- 
mali superiori. 

Laonde  tanto  nelF  esame  dei  lobi  cerebrali ,  quanto  in 

Atmu.  Fot,  tL]Lr.  4 
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quello  ulteriore  degli  altri  organi  ceolrali  nervosi ,  ei  pre- 
figgeremo piuttosto  l'analisi  della  semplificata  rivelazione  e 
del  graduato  sviluppo  degli  organi  congeneri,  e  non  la  eFe* 
vata  fase  della  loro  più  elaborata  cpmplicazione. 

E  qui  utilizzeremo  l'esame  dei  lobi  cerebralit  nei  mam^ 
ipiferi  ioferiorif  siccome  quello  che  meglio  rannoda  la  iden- 
tità fisiologica  degli  stessi  organi  con  quei  degli  uccelli.  Ed 
eziandio  alleghererno  alcuni  studi ,  che  ci  venne  dato  di 
poter  compire  sopra  lo  sviluppo  organogenetico  dell'  eni;e* 
falò  negli  embrioni  umani. 

Ci  servano  di  modello  al  primo  scopo  i  cervelli  d'alcuni 
rosicanti  e  plaptigradi  nei  quali  scorgonsi  i  (o6t  cerelirali 
e  (Fig.  42.  J3.  i5)  non  molto  dissimili ,  nella  crescente 
gradazione  di  loro  sviluppo,  da  que'  degli  uòeelli;  —  vi 
troverete  più  pronunciata  la  massa  posteriore  ;  ciò  ohe  an^ 
cor  più  appare  a  cagione  che  ne  riescono  impiccoliti  i  re- 
iro  e  sottostanti  /o6t  o  talami  ottici  o  t(Fig«  14.  i6.  17), 
i  quali  anzi  per  tale  modo  ve  ne  rimangono  avvolti  e  ri- 
cinti. Risulta  più  grossa  che  non  negli  uccelli ,  ma  an^cor 
piana f  la  membrana  circonvoluzionare  Ìli  (Fig.  44.  J6. 17), 
meno  parvente  in  proporzione  relativa  la  mas^a  degli  $triati  9 
(Fig.  14.  47)  che  non  negli  uccelli ;  — più  pronunciata  e 
più  complicata  la  grande  cohimissura  e  v  (Fig.  46.  47). 

Sviluppate  e  perfezionate  ancor  più  codeste  parti ,  e 
mano  mano  ne  avrete  la  organizzazione  sublime  del  cer- 
vello umano. 

Ci  sia  lecito  intanto  avvertire  qualmente  i  talami  ottici^ 
la  pineale j  le  quadrigemine  (quantunque  nei  mammiferi  su- 
periori e  nell'uomo  appajono  abbracciati  dallo  sviluppo  c/r- 
conpoluzionario)  ^  tuttavia  né  organogeneticamente  né  fisio- 
logicamente non  sono  parti  di  vera  ed  effettiva  spettanza 
dei  loii  cerebrali^  Ciò  emerge  dalla  retrospettiva  compara- 
zione dei  lobi  cerebrali  nei  vertebrati  ovipari  ;  ciò  emergerà 
ancor  meglio  dall'  esame  ulteriore  delle  suddette  parli  nella 
scala  zoologica;  ed  eziandio  dal  ragguaglio  dello  sviluppo 
embrionale  delle  medesime  nell'uomo. 
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Bensì  gli  stfùn^  ìiono  fondiariamènte  e  sempre  una  parte 
effettioa^  dei  Idèi  cerebrali^  -^  sono  vero  cervello» 

F^ptUe  Io  dinaostrò  anatomicamente  sul  cervello  umano. 

Itolando  vide  e  descrisse  egregiamente  ,  nei  suoi  studj 
d' organogenesi  nevrologica ,  qualmente  gli  striati  forminsi 
dal  depositarsi  della  sostanza  grigia  sulla  parete  inferiore 
delle  veecichette  cerebrali ,  delle  quali  ,  fino  ai  due  mesi , 
sono  quelli  una  parte  indistinta. 

^  6.^  —  Ecco  adesso  alcune  risultanze  organogeneiichei 
da  noi  verificate,  intorno  airencefalo  umano. 

A  due  mesi  di  vita  intra-uterina,  le  due  vesciche  cere- 
brali e  e  (Pig.  48.  19.  SO.  24.  22),  tengono  già  coperti  i 
talami  ottici  o  (Fig.  i  9.  20  ),  ma  Aon  le  vescicole  delle  fu- 
ture quadrigemine  r  (Fig.  18»  19.  20.  24.  22),  né  del  cer- 
velletto q  (Fig*  18.  19.  20.  24  ).  Appena  però  divaricando 
le  vescicole  cerebrali  sulla  metà  loro  posterior-superiore,  vi 
appajono  in  fondo  distinti  i  talami  ottici  o  (Fig.  49)  ,  i 
quali  d'altronde  sono  quasi  allo  scoperto,  alla  base  dell'en- 
cefalo 0  (Fig.  20  ).  Gli  striati  sono  una  cosa  sola  ed  indi- 
stinta colia  lamina  delle  future  circonvoluzioni  nella  vesci- 
cola cerebrale.  Appajono  i  rudimenti  del  corpo  calloso  v 
(Fig,  49). 

Cervelletto  m  forma  di  due  lobelti  schiacciati  q  (Pig.  18. 
49.  22). 

A  due  mesi  e  mezzo  sono  ancora  scoperte  le  vescicole 
delle  quadrigemine  r  (Pig.  23.  24.  25.  2Q);  scoperte  quelle 
del  cervelletto  q  (  Pig.  28.  24.  25.  27  )  ;  le  vescicole  dei 
talami  ottici  o  (Pig.  26.  27)  sono  distinte  dalle  cerebrali 
e  e  e  (Pig.  23.  24.  26.  26.  27)  benehè  ricoperte  da  que- 
st'ultime. Nelle  vescicole  cerebrali  è  indistinta  la  formazione 
degli  striati  da  quella  delle  circonvoluzioni.  Nel  cervelletto 
non  vedesi  lobo  mediOj  ma  solamente  due  lobi  laterali  ap- 
piattiti con  una  faldetta  trasversale  :  q  9,  cervelletto  (  Pig.  28. 
24.  25.  26,  27). 

A  quattro  mesi  e  mezzo  le  vescicole  cerebrali  e  e  (Fig.  28. 
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89.  80)  avvolgono  le  quadrigem0e  r  (Pig.  29.  SO)  ed  i 
talami  ottici  o  (Pig.. 29.  SO),  e  coprono  il  cervelletto  q 
Fig.  28.  29.  30.  84).  Gomincidno  a  distinguersi  dalle  lamine 
circonQoluzionarie  1 1 1  ( Pig.  29.  30  )  gli  striati  s  «(Pig*  29. 
80)   nella  loro   formazione,  la  quale   primiiivamenie   era 
unica  con  quella  delle  prime.  II  corpo  calloso  v  (flg.  29) 
appare  formarsi  dal  reciprocarsi  delle  lamine  circonQuluzio* 
narie  sulla  linea  mediana.  L'àja  dei  nervi  òttici  2  (Pig.  28) 
vedesi  formata  da  un  istmo  di^  iBli  vicendevolmente    man* 
datisi  dall'uno  all'  éltro  nèrvo.  Il  cervelletto  q  (Pig.  29.  SO. 
Si  )  ha   falde  distinte,  ma  è  assai  poco  sviluppato,  e  non 
oflTre  quasi  lobo  mediano.  Sono  pronunciati  assai  i  suoi  pro^ 
cessus  ad  testes  z  (  Fig.  34  ). 

Colle  rassegnate  investigazioni  anatomiche  abbiamo  pro<* 
curato  di  tratteggiare  i  linciti  e  la  uniforme  investigazione 
dei  lobi  cerebrali.  Entriamovi  a  cercarne  Tofticio,  e  special- 
mente la  partita  che  ne  riguarda  il  senso. 

§  7,°  -^  Dor  Galeno  (4)  in  poi  tutte  le  specula* 
tìonx  metafisiche,  le  osservazioni  cliniche,  le  anatomiche, 
le  sperimentali ,  e  perfino  Y  istesso  senso  comune  concor- 
sero ad  allogare  ed  intronizzare  Yintelligenza  nel  cervello  ^ 
in  fino  a  ohe  le  sperienze  di  Flourens  definitivamente  di* 
mostrarono  che  i  lobi  cerebrali  in  tutti  i  vertebrati  sono  Ver-- 

) 

.  (1)  Est  eerebrum  rationalis  animai  oeu  domiciliom, 

(«De  sanitate  toenda  »,  I!b.  I,  cap.  i^). 
Oslensom  est  in  èo  (eerebro)  esse  aoim^e  principatum, 

(Comment,  VII.  i4.  in  Apbor.  Hippaeratis). 
Sane,  qiKini  ^a,  qnss  per  dissectiones  apparere  solent,  accurate 
«onsic|epareii)qs ,  ratioqi  coqsoauai  videbatur  4nimam  in  cerebri 
carpare  sedeoi  ol)tinere,  atque  in  ipso  et  rationis  vim^  et  sensi-^ 
bilium  imaginum  memoriam  residere  ;  ac  primum  ipsius  /m- 
siruménti4m  tum  in  sensibiUbus  actionibus  omnibus,  tnm  in  iis 
qM^  a  Consilia  éi  volunlate  prodeunti  spiriiQm  esse  (Oc  h)cis 
^flfeclis,  lib,  I,  wp.  7)t  , 


jfdnO  esduswOi  che  fuazioiìa  il  giudizio^  gli  istinti^  la  me* 
moria  e  la  percezione. 

Eguali  fatti»  eguali  deduzioni  venivano  poscia  conlermaie 
da  tutti  quelli  che  eguali  esperimenti  ebbero  eseguili. 

E  tutti  senza  restrizione  convennero  sulPaecordare  esctu* 
divamente  ai  lobi  cerebrali  la  intetligenzà^  la  ragione^  il  giù* 
diziop  la  memoria^  i  sentimenti^  gli  istinti* 

Non  fu  cosi  per  quanto  spetta  alla  percetione  sensoriale* 
È  noto  qualmente  Longet  e  Bouillaud  protestino!  %\ì%* 
ftistere  ancora  codesta  facpltà  dopo  la  ablazione  dei  lobi  ce* 
rebralXk  A  questi  autori  accostasi  anche  il  Miiller, 

È  singolare  còme  possa  sussistere  una  eontraddiziotic 
fra  tali  personaggi  e  sopra  fetti^  i  quali  sembrerebbero  do» 
Ver  parlare  una  voce  non  equivoca,  e  che  d'aljronde  furono 
veduti  e  descritti  sempre  eguali  fra  di  loro* 

Se  non  che  flourens  credette  tagliare  il  nod^,  ammet< 
tendo  che  gli  animali  privi  dei  lobi  cerebrali  sentano^  ma 
non  percepiscano  le  sehsdzionu 

Questa  distinzione  gettata  fra  i  due  partiti  parve  per  un 
momento  conciliare  la  agitata  quistionc,  ma  non  la  evase* 

Siccome  però  la  ostinazione  ed  il  contrasto  delle  opi-» 
nioni  si  aggirano  tante  volte  indarno  sulla  non  ben  deG-> 
nita,  né  ben  intesa  sijgnificazione  delle  parole  j  cosi  pure 
nel  nostro  caso  ci  sembra  troppo  necessario  il  premettere^ 
ohe  C089  si  possa  e  si  voglia  esprimere  per  pentire  ^  che 
cosa  per  percepire;  onde  poscia  più  francamente  incedere 
alla  interpretazione  dei  fatti« 

Fhurens  non  ha  avanzato  una  esplicita  definizione  per 
queste  due  espressioni:  sentire  e  percepirei  cui  egli  piac- 
quesi  adottare  come  funzioni  tanto  per  lui  distinte  e  spet*' 
tanti  a  diversi  organi* 

Se  noi  tuttavia  guardiamo  entro  al  complesso  delle  sue 
corrispettive  dichiarazioni^  e  se  ci  appoggiamo  a  quanto  or« 
dinariamente  e  subbiettivamente  osserviamo  in  noi  stessi  4 
riterremmo  che  Flouren^   e   gli   altri   con  lui   ritengano  S 
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Sensazione  il  rìcei^re  le  impressioni  degli  oggetti  Migli  or« 
gani  esterni  dei  sensi  :  —  Percezione  :  il  far  attenzione 
a  queste  ricevute  impressioni  ed  accotgersi  delle  mede- 
sime. 

Cosi,  mentre  noi  teniamo  talora  spalancati  gli  occhi  col 
pensiero  fisso  e  rivolto  ad  altro  impegno,  abbiamo  la  sen^ 
sazione  delle  immagini  degli  oggetti  dipintisi  sulla  nostra 
retina^  ma  non  ne  abbiamo  la  percezione. 

Or  ecco  di  che  modo  ragiona  e  procede  FlourenSj  onde 
provare,  che  gli  animali  senza  cervello  sentano  e  non  per- 
cepiscano. 

Quanto  alla  vista  :  «  Quando  si  esporta  il  cervello  prò* 
priamente  détto  (o  i  lobi  cerebrali)  ad  un  animale,  l' ahi- 
male  perde  ogni  intelligenza  e  per  conseguenza  ogni  per- 
cezione. Ma  per  riguardo  all'occhio,  nulla  s'è  cangiato:  gli 
oggetti  continuano  a  dipingersi  sulta  retina,  l'iride  resta  con- 
trattile, il  nervo  ottico  eccitabile.  La  retina  rimane  sensibile 
alla  luce,  perchè  l'iride  si  contrae  o  si  dilata,  secondochè 
fa  luce  è  più  o  meno  viva.  Pertanto  V  occhio  è  sensibile  : 
e  tuttavia  T  animale  più  non  oede.  La  sensazione  non  è 
dunque  la  visione  ;  la  visione  non  è  che  la  percezione  della 
sensazione  », 

Qui  si  citano  la  fisica  pittura  dell'immagine  luminosa  e 
ha  eccitabilità  contrattile  dell'iride,  per  testimoniare  la  sus- 
sistenza della  sensibilità  specifica  e  della  stessa  sensazione  ; 
ammettfsndo  cosi ,  che  abbiavi  sensazione  della  luce ,  ma 
non  i;>istone. 

Tuttavia  però  queste  prove  (a  nostro  credere)  provereb- 
bero troppo:  — ■  proverebbero  cioè,  che  non  abbiavi  nem- 
meno sensazione  della  luce,  Vimmagine  luminosa  dipingcsi 
anche  nell'  occhio  tolto  dal  cadavere  :  V  eccitazione  mioiile 
dell'iride  sotto  alla  luce  disiinpegnasi  eccellentemente  anche 
dal  par-quinto. 

Chi  direbbe  però  che  il  par-quinto  serva  alla  specifica 
sensazione  ottica  f„.  Chi,  che  Tocchio  d'un  morto  senta f 
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Dunque  fino  a  qui  si  pl-overebbe  ttóppoy..  cioè  si  prò* 
verebbe  nuUcr« 

Per  riguardo  agli  altri  senst,  Hmarcasi  Ift  éussistenza 
della  8en$atime  (colla  asserita  mancantd  della  pefcèiiòtie)^ 
ìù  appoggio  speddlmeùte  ai  Rìovimenti  svariati,  che  vengiono 
eseguiti  dall'  animale  tioito  i  tocchi ,  le  bdtte,  le  irritazioni 
meccaniche. 

E  veramente  ciò  è  più  che  basti  per  diniòstrare  là  sus« 
slstenza  della  sensazione,  nel  tatto. 

Lo  si  suppone  an^Iogartijente  per  gli  altri  àensi. 

S  ^'^  "^  ^^  veniamo  al  grosso  della  questione  ,  cioè: 
se  gli  animali  soerebrati  non  percepiscano  le  sensazioni? 

Come  adoperò  egli  Flourens  neirassicurarii,  se  o  meno 
i  suoi  animali  porgessero  attenzione  alle  impressioni  senso* 
fiali  fatte  sui  loro  organi  esterni,  e  se  o  meno,  delle  me- 
desime si  àctorgesserof 

II  grande  scoglio,  nel  quale  ha  urtato  il  sommo  speri- 
mentatore, fu  questo:  —  che  egli  cercò  nelle  azioni  istin- 
Uve  de' suoi  mutilati  animali  la  manifestazione  obbiettiva 
delle  percezioni  sensoriali, 

«  È  evidente  (egli  scrive),  che  l'animale  avrà  perduti 
i  suoi  sensi,  qtlando  più  non  se  ne  servirà.  Se  V odorato 
Dòn  Tawerte  più  della  vicinanza  del  nutrimento^  segno  è, 
dì'ei  non  ha  più  olfatto^  Se  il  gmto  più  non  lo  invita  a 
trangugiare  il  ct6o,  che  gli  sì  metta  sulla  lingua  o  nel  becco, 
Si  che  l'animale  non  ne  venga  più  edotto  delle  qualità, 
desso  avràperdtf^o  il  gusto  i^  {,^^i*  ^9  ^7,  seconda  edizio- 
ne, 1848).  * 

Ma  ad  onta  pure  che  l'animale  sentisse  e  percepisse  le 
qualità  odorifere  0  sapide  di  questo  0  di  quel  corpo,  come 
mai  esso  animale  doveva  cercarlo  0  desiarlo  o  appetirlo,  se 
l^iA  non  aveva  àìeitn  istinto  aumentativo  ì....  Imperciocché 
gli  istinti  tutti  sono  per  sempre  cancellati  ov'  è  demolilo  it 
cervello.  L'animale,  che  non  abbia  l'istinto  alimentatilo  o 
che  Vabbia  perduto,  poìtk  benissimo  sentire  a  percepire  un 
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sopore  od  un  odore  ^  ma  in  qMeir  odore ,  in  quel  sapore 
non  giudicherà  più  un  alimento  ;  non  potrà  più  servirsi  di 
queste  idee  sensoriali'percettìve  per  formarsene  una  cogni- 
zione del  proprio  cibo;  non  si  servirà  più  di  detta  perce* 
zione  per  formarsi  Videa  composta  di  alimento^  la  quale  è 
un'idea  complicata  e  alquanto  astratta,  figlia  di  un  giudizio 
delie  nostre  tendenze  in  rapporto  ad  alcune  qualità  sensibili 
di  oggetti  esterni  {ì). 

Sentire  e  conoscere  le  qualità  fisicbe  degli  oggetti,  ciò 
chiamasi  ed  è  percezione  sensoriale. 

Servirsi  di  queste  percezioni  sensoriali  per  riconoscere 
gli  aKmentif  questo  è  utilizzare  à  scopo  isHntioo  le  idee 
sensoriali  f  questo  costituisce  una  operazione  istintiva  ob- 
biettim^  ossia  una  elaborazione  di  dette  idee  sensoriali  in 
idee  composte  relative  aWistif^to  (  funzione  cerebrale  ). 

Ma  Flourens^  che  volle  vedere  la  percezione  nel  servirsi 
della  medesima  per  la  intelligenza  istintiva^  trovossi  neces- 
sitato a  confondere  ed  unificare  questa  con  quella ,  come 
fossero  una  sola  ed  identica  operazione  psicologica. 

e  Perception  ou  Intelligence  :  »  egli  scrive  a  pagina  S4. 

«  La  faculté  de  percevoir^  de  concevòirj  de  vouloir,  ne  con- 

^  stitue  dono  qu*i/ne  faculté  essentielUment  une  »  (Pag.  HO). 

La  parola  inielligenzaj  nel  suo  estendibile  significato,  fu 
qui  tratta  ad  abbracciare  due  fatti  psicologici  diversi,  vale  a 
dire:  il  giudizio  e  la  percezione. 

Ora  noi  concediamo  il  primo  esclusivamente  al  cerveZ/o: 
e  indaghiamo,  se  o  meno  gli  spetta  la  seconda. 

Seguitiamo  perciò  Flourenr  nelle  sue  importanti  inve- 
stigazioni. 


(1)  Ci  si  perdoni  la  grossolana,  ma  definitiva^  esemplificazione 
seguente:  un  animale,  che  non  abbia  alcun  istinto  sessuate^  non 
si  serve  delle  speciali  eraanaiioni  odorifere  per  correre  dietro 
alla  sua  femmina.  —  Non  avrà  égli  però  la  percetfone  olfattiva? 


67 

m  On  sait)  quejes  oiseatix  essaient  pfesqne  toujoursleur 
nourrilure  par  le  boul  du  bec  avant  de  la  porter  dans 
rarriére-boucbe:  non  «eulement  les  oiseaux,  privés  de  lears 
lobes  cérébraux,  nje  font  plus  de  pareils  essais,  mais  ih  ne 
mangent  plus,  ils  ne  becquètent  méme  plus  ».  (Pag.  96). 

Gli  uccelii  eaperimentati  &a  Flourens^  per  quanto  loro 
si  metta  nelk  punta  del  becep  il  granp,  per  quanto  se  ne 
immerga  il  rostro  fra  i  grani  o  nell'acqua,  non  ne  restano 
invitati  a  ber  quésta,  a  mangiar  quella. 

E  come  no  ?...  E  che  per  questo  ?... 

Quegli  animali,  colla  abla:^ione  degli  emisferi  cerebrali, 
avevano  perduti  tutti  gli  istinti  t  fra  questi  \a  alimentati^ 
vita:  non  avevano  più  appetenza,  più  cognizione  del  cibo. 
Flourens  io  narra  e  lo  vide  apertamente:  egli  scrive,  che 
per  digiuno  qualunque  Y  animale  non  aveva  più  desiderio 
alcuno  della  alimentazione^^  Perchè  dunque  esso  animale 
avrebbe  dovuto  mangiare  un  oggetto,  ad  onta  che  ne  jier- 
cepisse  il  sapore  ^  dal  momento  che  più  non  poteva  per 
esso  sapore  riconoscere  in  queir  oggetto  un  alimentoìé.. 
Imperciocché  l'idea  A* alimento  non  è  ima  qualità  percetti* 
bile  della  materia,  ma  be^si  un  attributo  relativo  ed  astratto 
della  medesima,  in  rapporto  ai  proprj  nostri  bisogni  istin^ 
tuali. 

«  On  sait  encore  (jcontinua  iflourens  a  pag.  96)  que 
les  aniroaux,  suriout  les  carnassiers,  ont  Tbabitudt*,  en  cou* 
rant  de  eóié  et'd'autre>  de  flairer  partout;  dès  qu'ils  ont 
perdu  leurs  lobes,  ils  ne  flairent  plus.  On  juge,  qu*un  ani- 
mal  ne  jouit  plus  d'un  sens  quand  il  n'use  plus  de  ce 
scns.  ». 

A  noi  pare  invece  ,  doversi  giudicare  ,c  che  più  non  si 
abbia  un  istinto,  quando  più  pei  fini  del  medesimo  istinto 
non  ci  seripiamo  delle  per^qezioni  sensoriali.  Tale  è  la  illa« 
zione   che  sola  poteva  da  qui  cavare  Flourens. 

Che  importava  a  quei,  carnivori  di  esaminare  fiutando 
questo  0  quell'oggetto,  se,  più  non  potevano  cercarvi  o  so- 
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spettar?!  un  alimèniù ,  un  nemico ,  un  perteoh  ;  e  se  per 
essi,  privi  d*ogni  isAinto,  non  più  perkolo^  non  nemico^  non 
aumento  or&m&i  più  esìsteva  ?••• 

Ben  giustamente  invece  Fhurens  tosto  sotto  (png.  97) 
considera  che  un  animale  non  odora  più,  <  quand  aucune 
odeur  ne  Tatlire  ou  ne  le  repousse  »  :  che  «  il  ne  goùte 
plus,  quand  aucune  saveùr  ne  le  flatte  ou  ne  le  ehagrine  » ... 

Perchè  adunque  non  adoperare  Tassaggio  di  odort  o  di 
sapori  disgustosi ì...  Imperciocché,  sìa  che  esistessero  o 
meno  gli  istinti;  la  molestia  ^  od  il  disgusto  per  un  cattivo 
sapore  o  per  un  tattifpo  odore  (per  quanto  si  riferiscono 
solamente  alle  sensibili  e  fisiche  qualità  della  materia  e 
non  all'uso  iétintim  delle  medesime)  sono  legati  effettiva- 
mente alla  stessa  percetiótie  sensoHale. 
'  Ciò  era  da  farsi  ;  né  ci  è  dato  vederlo  (btto  o  notato 
giammai  nelle  descrittive  esperienze  del  mede^inio.' 

Un  animale  (scrìve  ^cora  Flourens  a  pag.  97)  «  nVn- 
iènd  plus,  quand  aUcan  brult  ne  Vémèut  ^. 

Ma  spaventarsi  y  ma  (tìrAarsi  avanti  ai  rumori  (quando 
anco  percepiti)  non  deve  più  un  animale,  cui  sia  stato  tolto 
ogni  istinto  di  conservazione  individuale  colla  demolizione 
cerebrale ,  ad  onta  anche  della  rìnianenza  della  percezione 
auditiva. 

<  Un  animai  (prosegue  Flourens  a  pag.  97)  ne  tàte^  il 
ne  palpe  j  il  ne  toucke  plus  enfili ,  quand  il  ne  distingue 
plus  aucon  corps,.  se  henne  obstinément  cómre  tous  ,  et 
marche  ou  s'avance  sur  tous  ìndilTéremment.  Un  animai , 
qui  touché  réellement  un  corps ,  le  juge;  un  animai,  qui 
ne  juge  plus,  ne  touche  dono  plus  » . 

Ma  V  animale,  privo  dei  /o6i  cerebrali^  «  il  se  henrte 
Vingt  fois  contro  le  méme  objet,  sans  qu'il  lui  Vienne  Videe 
de  à'm  detoufner  ;  il  trépigne  sous  Ics  coups  qu'on  lui 
por te^  sans  quMl  lui  vienne  Videe  de  fair  ».  (Pag.  49). 

Ma  perchè  doveva  fuggire^  perchè  doveva  aver  Videa  di 
cansaré  un  oggetto,  perchè  doveva  sottrarsene  al  pericolo 
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un  animale  a  cut  era  stato  per  sempre  tolto  ogni  istinto 
della  propria  conservazione?  —  Che  importa  più  alla  gal* 
lina  scerebratai  se  urti,  senta  e  tocchi  questo  o  quel  corpo 
in  suo  cammino  ?  ^-^  Per  essa  più  taon  t*  hanno  pericoli  : 
essa  non  se  ne  parerà  più  mai  :  più  non  veglierà  colle  sue 
tendenze  cerebrali  alla  conserpùzione  della  propria  vita: 
essa  muovesi,  ma  non  fUgge  al  contatto  dei  corpi  :  essa  può 
avere  la  tattile  percezione  della  materia ,  ma  non  può  in 
eterno  temervi  6  scansarvi  un  pericolo:  non  può  servirsi 
più  delle  (se  pur  fossero)  rimaste  percezioni  tattili  per 
iscopi  delle  abolite  facoltà  istintive. 

Del  resto  ben  diverse  rivelazioni  ed  illazioni  ci  sembre- 
rebbero fluire  dàlie  stesse  dimostradoni  sperimentali  di  Flou- 
rensy  per  quanto  riguardano  al  senso  del  tatto  ed  alla  per- 
eezione  del  medesimo.  Vogliam  dire  che  :  ce  ne  sentiremmo 
autorizzati  non  solo  ad  ammetterne  il  senso  ^  ma  ben  anco 
la  percezione. 

La  gallina  della  sua  magnifica  sperieùza  (pag.  91)  €  quand 
rencontre  un  obstacle  sur  ses  pas,  elle  le  heurte^  et  ce  choc 
trarrete  et  Cébranle  »  •  —  Perchè  non  avrebbe  adunque 
esso  animale  percepita  la  resistenza  di  quell'ostacolo  se 
nèW urtarvi j  arretrasi^  e  se  ne  riscuotevi... 

Tuttavia  Fleurens  s'affrcila  a  dire  che:  *  Choquer  un 
corps  n'est  pas  le  toucher....  *  Sì,  benissimo.  M^  sostare 
(arréter)  a  quelFurto  ed  esseme  riico^st  (ébranler)  non  è 
questa  una  prova  dell'essersi  accorti  della  impressione  di 
queir  urto  ?  . 

D'altronde  ecco  delle  analoghe  controprove  anche  dalia 
esperienza  sull*  anitra  (a  pag.  456),  la  quale,  «  quand  on 
le  touche^  il  remue  sa  queue;  ou,  se  soulevant  sur  ses  jam- 
bes,  il  agite  vivement  ses  ailes  » .  r-  Ecco  pure  il  piccione 
(pag.  33)^  che  «  la  moindre  iVrttofton  Fagilait  et  l'impor- 
tunait  >.  —  Ecco  (pag.  49)  T  animale,  che  «  trépigne  sous 
Ics  coups  qu'on  lui  porte,  sans  qu'il  lui  Vienne^  Ttcfee  de 
fair  »  (la  quale  è  figlia  del  (imore  d*un  pericolo^  per  Va- 
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more  delta  propria  f>Ha  :  istinto  ài  funzione  cerebraU  ì  bto* 
filià  dei  frenologi)* 

Oltre  a  tulio  questo,  un  vasto  campo  ancora  quasi  ver- 
gine restava  da^  tentare  suir  analisi  del  ^«en50  muscolare  (o 
senso  della  resistenza)  e  della  sua  percezione^  dopo  la  de* 
roolizione  degli  emisferi  cerebrali,  E  questo  àenso  e  questa 
percezione^  spettanti  ad  un  suo  proprio  organo,  che  non  è 
il  cervello^  si  mantengono  perfetti  e  normali  dopo  la  abla<* 
zione  del  medesimo.  Lo  dimostra  la  franchezza  eregoIarit& 
degli  animali  nella  stazione,  nell'incesso  ed  in  tutti  i  mo«- 
vimenti.  Basti  per  ora  accennare  alla  possibilità  di  questo 
fatto,  quale  emerge  da  tutte  le  risultanze  sperimentali,  onde 
il  lettore  se  ne  prevenga  nell* esame  delle  sperienze  anaIo« 
ghe,  ben  riserbandoci,  quando  che  sia«  a  tenere  esplìcito 
discorso  di  questa  importante  vertenza.  ^ 

§..  9.^  —  È  dovere  adunque  riassumere  upa  niipva  sO' 
rie  di  analoghi  esperimenti,  i  quali  pel  nostro  argomento 
siano  precipuamente  diretti  a  constatare  con  un  carauere 
più  proprio  e  con  una  prova  pii^  adatta  la  rimanenza  o 
meno  delle  percezioni  sensoriali  dopo  la  ablazione  dei  lobi 
cerebrali. 

Esperienza  i.^  —  Gallina:  25  maggio^  4858.  — (Spe^ 
rimento  eseguito  coH'ajuto  dell'amico  dott.  JUorganti  Giu' 
seppe). 

Esportazione  della  metà  superiore  del  lobo  destro  cerebrale;  rima<^ 
nenza  di  tutti  i  movimenti  volontarj  e  di  tutte  le  percezioni  > 
con  qualche  diminazione  però  di  queste  e  degli  istinti.  -—  Abla^ 
zione  completa  del  lobo  destro;  rimanenza  ancora  della  spon- 
taneità  dei  moti,  degli  istinti  e  delle  percezioni,  con  qualche 
lieve  istupidimento. 

Esportala  una  buona  porzione  dell'emisfero  cerebrale 
destro  (metà  superiore),  non  ne  apparve  che  l'animate  ne  ri* 
portasse  alcuno  sconcerto ,  giacché ,  lasciato  in  libertà  j  si 
diede  a  camminare  regolarmente:  se  si  faceva  fracasso,  se 
he  fuggiva  chiocciando ,  com'  è  costume   di  questi  volatili  ; 
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ti  rilraeta  se  le  si  meueva  dinanzi  un  giovane  gufo  ;  man- 
giava poi  e  la  polenta  ed  i  grani  di  riso  gettati  sol  pavi- 
ménto: si  comportava  in  una  parola  come  se.  non  fosse 
stata  operata.  - 

Un  quarto  d'ora  dopo  l'operazione  si  cuci  la  ferita  e  la 
gallina  si  riitiise  nella  stia. 

37  maggio.  —  Continua  ancora  a  mangiare,  sebbene 
sembri  non  correre  al  cibo  offertole  con  tutta  quella  bra- 
mosia come  fanno  le  sane.  Cammina  regolarmente.  Messa  in 
un  ampio  cortile  si  dà  à  cercare  sii  pel  terreno  ed  a  beccare  gra« 
nellinì  d'arena  od  altro,  come  di  solito.  Fuggiva  ai  rumori  che 
le  si  facevano  d'intorno^  ma  non  col  naturale  spavento.  Lasciata 
in  quiete  s'aggirava  pel  cortile,  non  pei'ò^  con  vivacità,  ma  con 
una  cert'aria  di  sbalordimento.  D*onde  si  vedeva  non  aver 
ella  perduto  alcuno  dei  suoi  istinti,  ma  essere  un  pò  sce* 
mata  la  loro  attività  nel  funzionare.  (Ciò  forse  dipendeva 
anche  dallo  stato  di  compromissione  Àorbosa  del  ferito 
emisfero  cerebrale). 

6  giugno.  —  Eguale  .stato. 

Le  si  riapre  la  cicatrice  e  le  si  esporta  il  restante  del 
lobo  cerebrale  destro.  Non  diede  alcun  segno  di  dolore  , 
né  fece  movimenti  irregolari  sia  durante,  sia  dopo  l'opera- 
zione. Lasciati^  lìbera  si  vede  non  aver  sofferto  nelle  sue 
funzioni,  giacché  cammina  con*  tutta  regolarità,  mangia  spon- 
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laneamente,  si  risente  e  fugge  ai  rumori,  sebbene  né  con 
quello  spavento,  né  con  quel  gridare  ch'è  costume  di  que- 
sti animali.  ^ 

Tranne  un  lieve  allocchimento,  trovasi  come  fosse  sana. 

Morta  e  sezionata  a  di  9  giugno,  mostrò  effettivamente 
esportato  il  lobo  cerebrale  destro  (meno  una  por^ionceila 
anteriore,  quanto  un  mezzo  grano  di  maiz,  corrispondente 
al  ganglio  olfattivo),  essendo  rimasti  perfettamente  intatti 
l'emisfero  sinistro  e  tutte  le  altre  parti  encefaliche. 

Esperienza  2,^  —  Gallina,  34  maggio,  1853.  —  (Espe- 
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ricnza  eseguila  epirajuto  del  àoii.  Giuseppe  JUorganti  e.  (re^- 

icllo  doW.  Pietro). 

EsporUzionì  di  strati  supeeficiaK  anteriori  d^amendae  i  lobi;  ri-* 
maoeoza  dei  moti  volontari,  degli  istinti,  delle  pef:^^ioni,  ma 
qualche  istapidimento,  -*.  Ablazioqe  quasi  completa  d'ambi  i 
lobi  cerebrali;  quasi  totale  abolizione  della  intelligen^  e  de- 
gli istinti,  con  rimanenza  delle  percezioni. 

Tagliati  i  comuni  integumenti  e  levata  a  fettqceie  la  ca)-. 
lotta  ossea^  furono  messi  allo  scoperto  ambedue  i  lobi  ce* 
rebrali;  poi  l'animale  si  lasciò  libero. 

Non  diede  alcun  segno  di  lesione  funzionale  di  sorta. 

Ripresa,  le  si  levò  a  strati  la  parte  più  superficiale  dei 
lobi  anteriori  cerebrali,  lasciando  quella  porzioncella  an- 
teriore, che  ha  rapporto  eolle  emanazioni  olfattive. 

Indi  messala  sul  terreno,  si  vide  che  camminava  rego^ 
larmenie  e  con  tutta  franchez7«a.  Aveva  ìntegra  la  vista  e 
buonissimo  l'udito;  ma  sì  mostrava  un  pò  istupidita. 

Si  levò  a  strati  a  strati  la  massìipa  parte  della  rimasta 
sostanza  cerebrale  d'ambedue  i  lati.  L'animale,  anche  in  que* 
sta  seconda  operazione,  non.  mostrò  sentir  dolore. 

Unito  il  taglio  integumentale,  3i  lasciò  libera  la  gallina, 
la  quale  cominciò  a  camminare  con  regolarità  e  franchezza, 
schivando  ogni  ostacolo  che  a  lei  si  parasse  d' innante.  Se 
si  faceva  rumore  o  se  le  si  gettava  dinanzi  una  qualun- 
que qosa,  r  animale  se  ne  fuggiva,  dando  prova  evidente 
della  persistenza  della  vista  e  dell' udito;  La  sua  stupidità 
però  od  alloccagine  era  aumentata,  giacché  dopo  aver  fatto 
qualche  passo  si  arrestava,  e  come  balorda  dimenava  con- 
tinuamente la  testa  or  da  questo  or  da  quel  lato,  senza  ar- 
restar la  vista  0  l'attenziope  ad  un  oggetto,  È  siogolare  co- 
me da  questo  stato  di  sbalgxdìmento  si  riscvioiess«  trasalendo 
ed  aombrando  dietro  ad  un  rumore,  alla  vista*  di  un  og- 
getto che  le  si  faqesse  cadpr  dinnanta,  ed  anche  senza  il 
concorso  di  alcuna  di  queste  circostanze,  facendo  un  sullo 
ver  Ta vanti  e  ver  sinistra.  Questo  salto  era  ripeiuio  in  qua!- 
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che  caso  due,  ire  0  più  Gaie;  dopo  di  che  tornava  immo- 
bile nel  suo  atteggiamento  ài  semi-stupidità.  Le  fu  pòrto 
iupans^i  da  m^pgiarCt  m»  la  non  vi  badò. 

25  maggio,  r^  Non  mangiai  non  beve.  Postole  innanzi 
il  cibo,  non  mosse  mai  ilcapo,  né  mai  fece  atto  di  averlo 
veduto  0  di  volerlo  prendere.  Insboecata,  trangugia  il  suo 
cibo.  Posata  in  terra  stette  immobile  a  quel  sito:  dormiva, 
cioè  cadeva  colla  testa  fino  a  toccare  il  suolo,  e  cosi  ve  la 
appoggiava  colla  cresta  contro  al  medesimo.  La  coda^  era 
sempra  bassa.  Gli  occbi  chiusi ,  dormendo.  Ad  un  minimo 
ruipore  si  svegliava ,  alzava  il  capo ,  apriva,  gli  occhi ,  ma 
tosto  ricadeva  a  dormire,  sempre  immobile  al  medesimo 
aito.  Udiva,  vedeva»  ma  non  fuggiva  più. 

Notiamo  che  prima  la  si  era  posta  sull'erba,  onde  invi- 
tarla al  cibo:  ma  essa  chiocciava,  rabbuffava  lo  penne,  ab- 
bassava la  coda,  atteggiavasi  così  come  sogliono  fare  questi 
animali  in  sul  vespertino  appollajarsi. 

26  detto,  ore  11  antim.  -^  Si  desta  al  rumoro  di  una 
carrozza  che  passa  per  istrada.  Eppure  la  gallina  si  trova  al 
secondo  piano.  È  ancora  immobile  precisamente  al  suo  sito 
di  jeri.  Messole  davanti  un  gufo  non  diede  alcun  segno  di 
spavento,  come  al  contrario  faceva  un'altra  gallina  non  an- 
cora operata. 

27  detto.  —  Continua  ancora  nel  suo  stato  di  stupidità. 
Non  ha  mai  mangiato  spontaneamente,  quantunque  fosse 
in  compagnia  di  una  sana  che  si  prendeva  ad  ogni  mo- 
mento il  grano  turco  che  aveva  davanti.  Messole  il  cibo 
nella  bocca,  ancorché  non  glielo'  si  faccia  arrivare  fino  alle 
fauci,  se  lo  trangugia  benissimo. 

SI  detto.  —  Pare  essere  divenuta  un  pò  più  vispa,  ma 
del  resto  continua  ancora  nella  sua  sonnolenza  ed  immobi- 
lità. 

Messa  nel  cortile  sembrò  volesse  prendersi  spontanea- 
mente il  cibo,  come  infatti  s' ingollò  akuni  granellini  di 
sabbia  e  alcuni  pezzetti  di  erba.  Ma  non  ^rano  dalia  gallina 
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imbeccati  direttamente,  giacché  essa  dimenata  il  bécco  con- 
tro il  terreno,  come  a  forbirselo,  e  se  in  facendo  quest'atto 
le  cadeva  alcun  che  fra  le  mandibole  del  rostro,  se  lo  man* 
giava.  Ma  aùcora  non  distingueva  fra  le  sostanze  gli  alimenti. 
Mostrò  una  quasi  completa  soppressione  d\)g[ìì  intelligenza 
istintiva^  ad  onta  della  rimanenza  delle  percezioni. 

9  giugno.  -^  La  gallina  ha  sempre  continuato  nel  suo 
sonno,  nella  sua  stupidità  ed  immobilità. 

Autopsia.  —  L'ingluvie  è  quasi  piena  di  grano  già  sta- 
tole imbeccato.  Si  trovano  esportati  quasi  per  intiero  am- 
bedue gli  emisferi  cerebrali,  eccettuata  una  tenue  porzione 
inferiore.  Intatti  i  lobi  ottici  ed  il  eervel lètto. 

Esperienza  3.^  —  Gufa;  S6  maggio  ISÒ3.  - —  (Espe- 
rienza eseguita  colt'ajuto  del  dolt.  Giuseppe  JUorganti  e  fra- 
tello doti.  Pietro). 

Esportazione  di  strato  superficiale  posterior-superioré  d'ambedue 
i  lobi;  piena  rimanenza  di  tutte  le  percezioni  e  di  tatti  gli 
istinti.  —  Esportazione  di  altra  porzione  posteriore  di  ambedue 
i  lobi  cerebrali;  grande  ottusione dell'intelligenza  e  degli  istin- 
ti, stupore,  rimanenza  delle  percezioni,  poscia  consecutivo  riac- 
quisto anche  deirintelligenza  e  degli  istinti. 

Scoperti  i  lobi  cerebrali,  senza  che  l'animale  dimostrasse 
turbe  funzionali,  si  levò  con  una  lancetta  in  un  solo  taglio 
netto  lo  strato  superGéiale  del  quarto  posterior-sUperiore  di 
ambedue  i  lobi  (un'ottava  parte  circa  della  totalità  dei  me- 
desimi). 

NefI  taglio  del  cervello  non  diede  alcun  segno  di  dolo- 
re ,  nel  mentre  gridava  e  si  contorceva  quando  gli  si  ta- 
gliava la  dura  madre. 

Lascialo  libero  P  animale,  si  drizzò  sulle  gambe,  distese 
le  ali  e  gridò  come  si  volesse  mettere  in  atto  di  difesa. 
Questo  atteggiamento  era  ripetuto  ogni  qual  volta  gli  si  av- 
vicinava qualcuno  o  si  facesse  qualche  movimento  o  gli  si 
gettasse  davanti  qualche  corpo.  Sembrava  esagerato  il  suo 
istinto  di  combattività. 
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Portogli  un  pezzo  di  carne  di  vitello  T  afferra  e  lo  di- 
vora coirayidilà  ;  propria  di  questi  animali. 

Nessun  segnale  di  lese  funzioni.  Sensi  integri. 

Si  riunisce  la  ferita  e  si  rimette  il  gufo  nel  suo  stan- 
zino. 

28  detto,  mattina.  —  Gli  si  diede  a  mangiare  della 
carne ,  cui  divorò  colla  solita  voracità.  I  suoi  movimenti 
erano  al  tutto  regolari;  non  j)resentavaho  nulla  d'abnorme. 

A  mezzogiorno.  —  Si  riapri  la  ferita  già  cicatrizzata,  se 
ne  levò  il  grumo  di  sangue  fibrinoso,  formato  attorno  alla 
ferita  del  cervello,  del  quale  anzi  una  piccola  porzione  41 
era  fatta  protrudente  ed  era  compresa  nel  grumo.  Si  ap- 
profondò maggiormente  il  taglio  e  si  levò  a  strato  per 
strato  una  porzione  di  sostanza  cerebrale ,  come  quella  di 
jeri,  ad  ambedue  i  lobi.  Si  cuci  la  ferita. 

Portato  H  gufo  net  cortile  e  lasciato  in  libertà ,  stette 
fermo  al  suo  posto  e  facilmente,  s'abbandonava  al  sonno. 
Scosso,  né  gridava,  né  fuggiva,  né  faceva  i  movimenti  rea« 
zionarj  di  jeri;  ma  solamente  muoveva  quinci  e  quindi  un 
pò  il  torso  e  talor  anco  le  piante,  senza  però  lontanarsi  di 
posto  per  rimettersi  poi  subito  nella  sua  immobilità.  Posto 
sotto  ai  raggi  del  sole,  a  st^pto  e  lentamiente  si  ritirò  al 
coperto,  collocandosi  colla  faccia  in  opposizione  alla  luce. 
Questi  atti  furono  varie  volte  replicati,  ma  sempre  con  grande 
lentezza.  Se  si  faceva  fracasso  si  riscuoteva  ed  apriva  gli 
occhi:  cosi,  nei  pochi  passi  che  faceva  per  ritirarsi  da^la 
luce,  schivava  gli  ostacoli.  Gli  fu  messa  dinanzi  della  carne: 
non  le  badò.  Gliela  si  avvicinò  al  rostro,  anzi  gliela  si  mise 
a  contatto,  ma  non  se  la  prese  né  diede  il  minimo  indizio 
d'esserne  invitato  dall'  odore.  11  suo  portamento  era  quello 
dell'animate  stupido,  sebbene  in  grado  minore  di  quello 
della  gallina  del  precedente  sperimento. 

30  e  31  detto.  —  Il  gufo  ha  intieramente  riacquistato 
il  suo  istinto  di   voracità   e   di   combattività.   Infatti   se   si 

AziNAu.  rol»  CLXK  S 


66 

mette  vicino  ;ad  una  gullina  le  si  avventa  ai  bcorbigliooi  cui 
azzanna  e  gridando  tenta  divorare.  Così  se  gli  si  mette  dini 
nanti  uo  pezzetto  di  carne ,  se  lo  piglia  e  trangugia  con 
voracità,  e  fo  ogni  sformo  possibile .  per  non  lasciarselo  sirao-p 
dare  di  bocca.  Non  ha  più  quella  grande  tendenza  al  son* 
'  necchiare,  sebbene  questa  non  sia  del  tutto  cessata*  11  cam-» 
minare  è  regolare  e  volontario; 

3  giugno.  —  Messagli  avanti  il  cadavere  d'  una  gazza 
operata  nel  i.^  di  giugno,  gli  si  avventò  addosso  e  preso 
fra  gli  artigli  lo  dilaniava  col  rostro,  lo  stracciava  e  a  pezsi 
a  pezzi  se  lo  divorava.  Gridava  e  viemeglio  Io  stringeva  se 
gli  si  avvicinava  alcuna  persona, 

Esperienza  4.^^ —  Gazza;  4  giugno  4869.  —  (Espe- 
rienza da  noi  fatta  coir ajuto  dell'amico  dott.  G,  Morganti 
e    fratello    dott,   Pietro).^ 

AblaiioDe  qaasì  completa  di  ambedue  i  lobi;  soppressione  della 
intelligenza  e  degli  istinti;  ritqanenza  della  percezioae  (audi- 
tiva )t. 

Si  levarono  l'uno  dopo  l'altro,  a  strati  a  strati,  i  lobi 
cerebrali ,  lasciando  solamente  un  sottile  straterellp  verso 
alla  base.^  ^ 

Messa  la  gazzera  in  sul  terreno,  si  vide  che  stava  ap* 
poggiala  benissimo  in  sulle  estremiti  inferiori.  Gettata  ^  in 
aria  faceva  Tatto  di  volare,  essendo  giovane  e  non  ancora 
avveda  a  prenderai  i,cibi  da  sé,  non  si  potè  verificare  se 
spontaneamente  non  mangiasse  ;  però  di  tratto  in  tratto  se 
le  si  toccava  il  becco  lo  apriva  come  fanno  tutti  i  giovani 
uccelli.  Era  del  tutto  istupidita.  Non  faceva  altro  che  cf^t*"- 
mire.  Dai  rumori  però  veniva  risvegliata,  alzava  la  testa, 
apriva  gli  occhi,  ma  rimaneva  al  suo  posto.  - 

^  detto*  --^  Ha  sempre  continuato  a  dormire  ed  a  ri^^ 
manere  immobile,  destandosi  tuttavia  al  fracasso  che  si  fa-^ 
ceva  nella  stanza.  Non  ha  giammai  dato  segno  di  alterazione 
nei  movimenti. 

Alla  sezione  si  riscontrarono  esportati  i  lobi   cerebrali, 
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meno  un  leggerissimo  siraterello  che  velava  laJbase  cranica: 
intatti  J  lobi  ottici  ed  il  cervelletto. 

^  Esperienza  5."  —  Cazzai  3  giugno  4853.  —  (Espe« 
rienza  da  noi  eseguita  coirajùto  dell' amico  doti.  G.  Mor- 
ganti  e  fratello  dott.  Pietro). 

Ablazione  quasi  coùipleta  di  ambedue  i  lobi  ;  soppressione  della 
intelligensa  e  degli  istinti  ;  rimanenza  della  percezione  (  au- 
ditiva )• 

Neirescidere  dal  basso  all'alto  le  sollevate  porzioni  ce- 
rebrali ,  avvennero  segni  di  dolore,  che  vuoisi  attribuire  pon 
alla  ferita  del  cervello,  ma  allo  stiramento  delle  parti  con- 
nesse, le  quali  in  tal  manovra  ne  venivano  smosse  e  solle- 
vate. 

Immediatamente  dopo  l'operazione,  la  gazza  pionìbònel 
sonno  ;  restò  imniobile,  ferma  sulle  sue  estremità,  non  senza 
però  ricambiarle  ad  intervalli.  Anch'  essa  svegliavasì  al  pu« 
more  ma  non  mutava  posizione,  quantunque  allor  facesse 
un  leggerissimo  movimento  di  tuito  il  corpo,  quasi  di  on- 
dulazione (4). 

Cosi  continuò  per  altri  due  giorni  di  sua  vita. 

Esperienza  6.*  •—  Piccione;  12  ottobre,  4853. 

Ablazione  dei  lobi  cerebrali  :  —  sicurezza  dei  moti  spontanei  ;  sa- 
pore: rimanenza  della  percezione  tattile,  auditiva,  visiva,  gusta* 
tiva  ì  soppressione  degli  istinti. 

Si  esportarono  ambedue  i  lobi  cerebrali. 

L'animale  che  già  prima  sotto  l'operazione  e  sotto  al 
taglio  della  dura  madre  si  dibatteva  e  pigolava  fortemente, 
in  sull'  atto  che  gli  venne  demolito  il  cervello ,  piombò  in 
un  letargo  assoluto.  Arruffò  le  penne ,  ritrasse  il  capo,  l'a- 
dagiò reclinato  sul  dorso,  chiuse  gli  occhi,  abbassò  la  coda , 

(i)  Anche  II  corto  così  operato  da  Rolando  f  «  non  apriva 
gli  occhi  se  non  per  fortissimo  rumore  »/  «  Saggio  sopra  la 
vera  struttura  del  cervello  e  sopra  le  funzioni  del  sistema  nervo- 
so H.  Seconda  edizione,  i828.  Torino,  pag.  i9i,  tom.  II. 
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steite  immobile  sulle  due-tampe,  al  modo  «lesso,  onde  si 
accomodano  questi  animali  nel  profondo  sonno. 
Si  cuci  la  ferita  e  si  lasciò  libero  Tanimale. 
Il  colombo  conserva  costantemente  V  attitudine  sudde* 
scritta,  né  più  si  toglie  dal  davanzale  della  finestra,  ove  (u 
deposto.  Se  lo  si  urta,  cambia  due  o  tre  volte  il  passo,  fin- 
ché si  sia  riequilibrato  e  ristabilito  ;  e  colè  si  ferma  Immo- 
bile e  ripiglia  il  suo  sonno. 

Collocato  suir  orlo  del  muro ,  in  modo  che  mal  sicura 
gli  debba  '  tornare  la  posizione,  Tanimale  scalpita  e  ritraesi 
onde  rimettersi  al  sicuro  della  sua  stazione:  né  se  lo  può 
far  indi  cadere,  dacché  il  colombo  non  desiste  dal  cercare 
appoggio,  finché  si  trovi  franco. 

Gettato  in  aria  apre  le  ali  ;  e  senza  ohe  però  dispieghi 
veramente  un  volo  (giacché  non  devia  dalla  direzione  dia- 
gonaFe  e  combinata  del  peso  del  proprio  oorpo  e  dell'im- 
pulso,  onde  fu  lanciato  in  aria)  ,  tuttavia  suir  ali  aperte  e 
scosse  sorreggesi  ^  tanto  che  arrivato  sul  suolo,  appena  il 
tocchi,  vi  si  ferma  e  posa  regolarmente, 

Boveseìato  sul  dorso  o  adagialo  sul  fianco,  si  agita  colle 
ali  e  col  corpo  per  riacquistare  la  sua  ritta  e  normale  po- 
sizione, né  rista  fino  a  che  ciò  abbia  ottenuto,  cambiandosi 
ancora  or  su  questo  orsù  quel  piede,  ma  sempre  nello  slesso 
sito,  per  quindi  poi  ricadere  nel  suo  sopore. 

Dopo  ore,  quasi  stanco  della  po&izione  identica,  o  leva 
un  piede,  sorreggendosi  solamente  siiU' altro,  o  lo  muta  o 
muove  alternando  per  qualche  volta  i  piedi;  poi  torna  a 
dormire. 

A  lunghi  intervalli,  o  se  venga  commosso  per  meccani* 
che  irritazioni ,  sembra  quasi  volersi  risvegliare ,  apre  gli 
pochi,  crolla  il  capo,  sbatte  le  ali,  agita  le  penne,  sfregasi 
colle  unghie  la  ferita  ,  affila  col  rostro  e  bezzica  questa  o 
quella  piuma,  protende  le  ale  o  le  gambe  ;  poscia  rinserra 
gli  occhi  è  col  copo  reirattQ  ripiglia  il  grave  e  lungo  le- 
largo. 
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Vaiamo  ai  sensi. 

Già  desefivetnTno  l'animale  suiroflo  vìciho  della  finestra 
e  nell'alto  del  loceare  il  suolo  dopo  il  volo,  si  che  ne  ve-^ 
demmo  evidente  la  tattile  sicurezza  del  sentito  appoggio. 
Noi  non  intendiamo  confondere  e  ritenere  per  fenomeni 
tattili  gli  effetti  del  dolore  o  del  maltrattamento  mecanico 
dolorifico  0  per  vellicazione  degli  orli  palpebrali ,  ecc.  « 
cui  aggiudichiamo  ad  atìoni  eceiio^motiveé 

Or  toccando  anche  lievemente  la  cute  interdigitale,  spe-^ 
cialmente  con  un  corpo  freddo  o  metallico^  il  colombo  ri* 
trae  il  piede:  e  sotto  un  più  grave  e  prolungato  contatto^ 
egli  solfeva  e  cambia  perfino  la  zampa  assaggiata*  Rialzando^ 
gli  Tale,  toccandogli  le  penne,  o  fin  anco  soffiandogli  adosso 
ei  si  commove  e  si  serra  sul  corpo  le  piume  già  prima 
arruffate* 

Non  s6no  cosi  chiari  gli  effetti  per  saggi  fatti  suirudito. 
Veramente  per  qualunque  strepito  o  suono  che  gli  si  fac- 
cia intorno,  l'animale  non  togliesi  dal  posto^  non  fugge  più. 
Ma  fuggire  è  un  istinto. 

t^erò,  di  repente  battendo  sui  vicini  vetri  o  per  un  iti* 
solilo  fracasso  avvenuto  nella  strada,  l'animale  soventi  volte 
fu  visto  di  subito  levare  il  capo,  aprire  gli  occhi,- serrar  le 
penne:  sembrava  volersi  risvegliare:  ma  senza  più  nulla  af- 
fatto scomporsi  dalla  sua  ubicazione  ,  anzi  soltanto  in-  atto . 
di  chi  indifferentemente  volgési  ad  un  suono  inopinato  , 
senza  sorpresa  però  e  seiiza  timore  alcuno*  Il  timore  e 
l'allarme  non  esistono  più  per  questo  animale,  che  può  de-^ 
starsi  alquanto  dal  sonno  sotto  insoliti  strepili,  ma  più  mai 
non.  paventa  per  sé  stesso  o  per  la  propria  vita. 

Incèrti  dobbiamo  dire  i  risultati  avuti  alle  prime  pfoVe 
sulla  vista.  E  come  garantirci  infatti,  se  all'animale  riusciva 
indifferente  ogni  oggetto  paratogli  d'  innanzi  ?  —  .Tuttavia 
nella  nolte^  in  che  lo  si  visitò  colla  candela  accesa^  risve-* 
gliossi  dal  letargo;  e  poi  chiuse  gli  occhi  quando  più  gli 
si  avvicinò  il  lume. 
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Abbiamo  assaggialo  l'odorato  eoll'ajppressare  alle  sue  nari 
il  carvnaccio  delia  pipa  reeentemei^te  fornata.  Esso  allora 
apri  il  rostro;  e  poi  con  un  rapido  atto  di  espirazione, for- 
Eata  e  ributtante  erollò  il  capo.  Altrettanto  fece  nei  seguenti 
giorni  (1). 

L'animaW  più  non  cangia,  più  non.  beve.  Onde;  mante- 
nerlo è  necessario  e  fu  sempre  necessario  per  settimane 
imboccargli  artificialmente  cibo  e,  bevande. 

Dodici  giorni  dopo  V  operazione  V  animale  sta  fermo 
ancora  sulla  sua  finestra ,  non  cambiando  che  piede  o  tul- 
l'al  più  smuovendosi  appena  di  poco  sito  pei  suddetti  cam* 
lamenti  di  stazione.  Gettato  in  aria ,  spiega  regolarmente 
il  motp  ,  e  va  a  posarsi  su  questo  o  su  quel  corpo ,  che 
all'evento  gli  si  pari  innanzi. 

A  di  29  ottobre  (i  7  giorni  dopo  Voperazione).  —  Mes* 
sogli  d'innanzi  un  assiolo,  il  colombo  non  fugge»  né  dà  se- 
gno alcuno  d' intimidimento ,  rimanendoci  immobile  in  di 
lui  compagnia. 

A  di  4  novembre  (23  giorni  dopo  Toperazione).  —  Per 
la  moltissima  parte  del  giorno  sta  colla  testa  rannicchiata, 
'  éogli  occhi  chiusi ,  col  corpo  immobile.  Ma  quando  s' apre 
la  porta  della  sua  stanza,  talor  si  desta,  apre  le  luci  e  pro- 
tende il  capo;^  e  cosi  sembra  starsi  qualche  pò  semi-sve- 
{[tiatOy  finché  gli  si  continuino  d'intorno  dei  suoni,  o  gli  si 


(I)  L'uso  del  cannuecio  della  pipa  recéloteiaénte  fumato,  a  fine 
di  constatare  la  rimaneoza  o  meno  déiVolfatlo  negli  animali  exce- 
rebratiy  venne  impiegato  dal  mio  fratello  dott.  Pte^o  («  Studj  ana- 
tomo-sperimentalì  sul  centro  nervoso  olfattivo  n,  «  Gazz.  Medica  Lom- 
barda», Ì8b5).  Però  lUig.  Carlo  -<^«n6ro5o/i  conlr' osservava  :  di- 
pendere da  irritazione  portata  dalle  emanazioni  del  tabacco  suMa 
sensibilità  generale  del  par-quinto  e  non  da  specifica  percezione 
olfattiva  i  fenomeni  del  disgusto  ottenuto  col  suddette  cimento. 
(«  Ricerche  sperimentali  sul  centro  nervoso  olfattivo  »^  Gazzetta  CrS.) 
Lasciamo  ad  ulteriori  discussioni  codesta  parziale  vertenza. 


n 

cambino  degli  oggeili  avanti  alla  vista.  Non  fugge  però 
giammai.  Poi  tratto  tratto  si  raffila  col  bécco  le  penne  delle 
fili  e  della  coda^^  le  arruffa  e  scuote^  e  si  ripone  nel  suo 
sonno,  t^povasi  talflata  cambiato  alquanto  di  posto. 

Se  noi  gli  ci  avviciniamo  o  gli  poniamo  le  mani  ad-^ 
dosso^  quamunque  egli  abbia  aperte  le  luci»  non  muóvesi 
punto  dal  suo  sito,  e  sì  lascia  pigliare  senza  attentato  di 
fuga.  Ma  appéna  lo  tocchiamo,  ci  se  ne  risente,  si  commove^ 
si  dibatte,  epptir  non  fqgge.  Un  ragazzino  di  due  anni  di 
nostra  famiglia,  con  tutta  facilità  si  toglie  e  si  tiene  fra  \é 
mani  questo  animale^  che  pqr  sarebbe  invece  naturalmente 
si  timidOj  si  veloce  alla  fuga,  si  vivace. 

Anche  gettato  altamente  per  aria^  adesso  regge  a  varia 
direzione  il  suo  volo ,  roteando  ali*  uopo  :  ma  noti  già  per 
allontanarsi  mai  dal  posto^  si  bene  per  ire  a  posarsi  sui' 
un  oggetto.  In  ciò  fare^  egli  dimostra  di  vedere,  giacché 
distintamente  va  a  posarsi  sui  diversi  oggetiié  Ma  qual  siasi 
r  oggetto^  su  cui  si  pósi,  egli  non  vi  bada  punto^  Basta 
sottoporre  il  braccio  protesò  inverso  alla  direzione  del  suo 
^olo,  che  ii  colombo  indifferentemelile  scende  a  posarvisi^ 
come  -farebbe  e  come  fo  sopra  un  legno.  Trattolo  fuori 
della  sua  stanza,  io  si  slanciò  airaperta  altamente  per  Varia  t 
ed  egli,  dispiegandone  il  votoi  andò  in.  ascendendo  a  col- 
locarsi sur  una  cornice  elevata  d*un  pilastro,  di  d'onde  per 
sassaie  o  gridi  o  mitìaccie  non  ebbe  a  staccarsi  per  più  di 
due  ore,  finché  se  ne  lo  trasse^ 

^  Non  ha  mai  spontaneamente  dispiegato  Uiia  sol  Volta  le 
ali  anche  al  più  piccolo  tratto  di  volo,  quantunque  minac- 
ciato. Non  muovesi  dì  posto,  nemmeno  appressando  il  ba- 
gliore di  una  candela  ai  suoi  occhi,  quand'erano  aperti. 

In  questi  Ì3  giorni ,  non  ha  mai  mangiato  né  bevuto, 
né  beccato  un  momento  da  sé,  non  toccato  col  suo  becco 
un  sol  grano>  non  libata  una  goccia  d'acqua,  che  gli  si  po- 
nevano d*  inaqzi  nella  stanza.  Applicatogli  perfino  il  rostm 
aperto  entro  alia  bevanda  o  sul  cibo  ,  non  si  dispose    per 
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nessuna  guisa  ad  imbeccarne.  Fu  meslieri'  sèmpre  porgli 
entro  alla  gola  Talimento^  si  da  sforzarne  (a  deglutizione. 

42  novembre  (un  mese  dopo  T operazione). — Abbiamo 
introdotto  nella  sua  stanza  un  cane  e  dei  gatti  :  gli  abbiamo 
messo  in  compagnia  delle  galline  operate  o  da  operarsi. 

Quantunque  il  cane  od  i  gatti  non  mancassero  dì  adoc- 
chiare il  colombo  e  di  appostarlo  in  procinto  d'assalto,  l'a- 
nimale anche  ad  occhi  dischiusi  non  si  allontanava  per 
niente,  non  si  toglieva  ^1  suo  posto,  se  pure  non  vi  fosse 
provocato  da  tocchi  diretti  o  talora  da  suoni  insoliti  di  ro- 
morosa  concussione.  Gettandolo  per  aria,  ne  scende  a  po- 
sarsi indistamente  o  sopra  lo  schienale  della  scranna  o  sul 
dorso  del  cane  o  sulla^  nostra  lesta  o  sul  corpo  di  una  gal- 
lina operata. 

Egli  gira  talvolta  e  gira,  in  questa  o  quella  parte,  in- 
torno intorno  con  movimenti  regolari ,  evitando  anche  gli 
alti  ostacoli  :  ma  non  mai  si  rivolge  verso  all'  uscio  anche 
aperto  per  la  propria  fuga  od  uscita,  non  mai  verso  al  cibo 
appostogli ,  mai  verso  ^\Y  acqua,  mai  jad  un  luogo  di  qual- 
che scopo.  Mostrasi  indifferente  alla  compagnia  ed  alla  pre- 
senza delle  galline,  con  cui  si  lascia;  non  fa  éhe  causarle, 
come  qualunque  altro  corpo,  nel  suo  lento  ed  apatico  pas- 
^^Kgi^y  alloraquando  riscuotesi  dal  suo  letargo.  Passa  tra 
loro  indifferentemente  o  vi  gif  a  attorno,  calpestando  indif- 
ferentemente il  loro  cibo,  non  fuggendo  e  non  difenden- 
dosi dai  loro  procaci  insulti,  dai  quali  l'infelice  apata  ebbe 
(come  vedremo)  finalmente  a  morire. 

43  novembre.  —  Abbiamo  esaminatoli  senso  del  gusto 
e  la  sua  percezione. 

Premettiamo  che  il  colombo  non  ha  giammai  da  sé  li- 
bato un  bricciolo  di  cibo,  una  goccia  d'acqua,  per  quan- 
tunque tempo  lo  si  lasciasse  digiuno,  e  che, anche  insinuan- 
dogli il  grano  o  la  polenta  a  principio  dì  bocca,  T  animale 
Slavati  impassibile  con  quel  bocconcino  lii  fra  il  becco  se- 
mi-aperto 0  resping€fvalo  qual  corpo  estraneo.  Adunque  idea 
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d'altmenfo,  né  appetito  alimentario^  né  faoie^  né  sete  egli 
più  non  aveva.  Questo  sapevamo.  Conveniva  adesso  rieo- 
noscere  se  ranimale  percepiva  i  sapori. 

Laonde  al -nostro,  colombo,  al  quale  solitamente  appre- 
stavamo ogni  di  ia  sua  quota  d'  acqua  versandogliela  nella 
gola  aperta  ,  abbiamo  prima  provato  ad  instillare  la  sòlita 
acqua  nelle  fauci.  E  come  al  solito,  Tanin^ale  la  trangu- 
giava: e  poi .  rimanevasene  perfettamente  calmo,  quando  ben 
se  ne  eccettuino  gli  sforzi  prima  fatti  quando  gli  disserra- 
vamo il  becco.  Tosto  dopo  a  sé  lasciato  (lo  ripetiamp),^  egli 
rimanevasi  perfettamente  placido  come  sempre  tutte  le  eguali 
volle.  Ora  gli  abbiamo  nella  stessa  guisa  instillato  in  bocca 
due  0  (re  goccio  di  persolfato  di  chinina  in  soluzione.  E 
l'animale  crollò  per  buona  pezza  il  capo;  continuò,  quasi 
in  atto  di  biascicare  ad  aprire  la  bocca. 

Ripetuta  qualche  tempo  dopo  la  prova,  identico  ne  fu 
il  risultalo. 

20  novembre  (quaranta  giorni  dopo  T operazione).  — 
L'animale  godeva  di  buona  salute.  Ma  sventuratamente  non 
essendosi  badato  a  lasciarlo  in  compagnia  di  galline  sane,  il 
poveretto  privo  d'ogni  istinto  di  propria  difesa^  fu  nella 
notte  cosj  maltrattato  da  quegli  altri  volatili,  qhe  all'indo- 
roane  ebbe  a  morirne. 

Àll'autossia  mostrò  demolili  i  lobi  cerebrali,  tranne  i  lo* 
buletti  olfattivi,  ch'erano  adesi  per  interposto  essudato  pla- 
stico (in  luogo  4^1  cervèllo)  agli  intatti  lobt  ottici.  Intatto 
il  cervelletto. 

Esperienza  7.^  —  Gallina:  3  novembre,  4853. 

DistruKÌone  dei  lobi  cerebrali:  —  letargo;  febbre  traumatica  :  — 
indi  ricomparsa  della  percezione  tattile  e  gustativa  ;  sopore  ; 
perdila  dell'intelligenza  e  degli  istinti. 

Si  esportarono  ambedue  i  lobi  cerebrali,  lasciando*  i  lo- 
buletti  olfattivi. 

La  gallina  appena  operata,  s'accosciò  sulle  gambe;  non 
sapendosi  ben  reggere  ,  senza  però  cadere  né  suU'  uno  né 
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guiraliro  Iato.  Ha  chiusi  gli  occhi  ;  arruffa  te  penne,  retrae 
il  capo,  e  giace  in  assoluto  sopore.  ^Tuttavia- al  tocco  delle 
piume  dimostra  di  risentirsi  t  non  cosi  pei  suoni  ^  nò  per 
gli  odori ^  nò  pef  la  luce»  che  non  la  fonno  punto  risve-^ 
gliare*  ^  ; 

Sulla  derd ,  cóniinua  ancora  istessameiite  appollajaia  e 
dormiente  »  col  capo  ripiegato  e  nascosto  sotto  air  ala  su 
nistra. 

Airindoinàtte  (4  novembre)  giace  accosciata  al  mede- 
simo sito,  in  letargOj  colle  penne  arruffate  >  col  capo  accoc-» 
colato  sotto  al  bordo  delibala  sinistra*  Sembrò  destarsi  §llo 
sbattere  ^ella  ,porta  che  s' aperse.  Sospìnta  procura  .di  rao^ 
comodarsi^  e  non  cade.  Gettata  per  aria,  non  allarga  le  ali» 
e  cade  di  piombo.  Il  capo  le  scotta:  ha  ^  rossi-infuocati  i 
bargiglioni,  ha  viva. febbre  traumatica^* 

6,  6  novembre.  -^  inanimale  giace  in  uno  stato  di 
alto  letargo.  Solleticato  ed  urtato  ^  apre  gli  occhi  ;  poi  Vr 
socchiude  ,  abbassa  il  capo  pendente  sul  suòlo  »  oppure  lo 
arrovescia  sotto  il  margine  inferiore  delle  ali,  in  attitudine 
del  più  profondo  sonno*  La  coda  pende  quasi  costantemente 
fino  a  toccar  la  terra.  Il  corpo  e  specialmente  la  testa  sono 
molto  caldi  t  lo  gallina  è  in  preda  ad  una  viva   febbre» 

Si  aspetta  che  passino  i  fenomeni  compKcant!  d^lla  feb* 
bre  traumatica,  onde  raccogliere  più  nitide  le  risultanze  de- 
gli assaggi  e  dell'esame.  ' 

8  novembre.  — ^  Sembra  mitigarsi  lo  stato  febbrile.  La 
gallina  dorme  continuamente  immobile  sulle  zampe  »  colla 
coda  cadente  e  eolle  penne  arruffale.  Sospinta  »  muovesi 
quanto  porta  la  spinta  ed  il  bisiogno  di  riaccomodarsi  in 
equiiibrio.  Ài  fracassi  »  al  bagliore  ipsproviso  della  luce,  al 
tocco  della  pelle  non  sembra  o  poco  o  di  rado  riscuotersi. 
Buttata  in  aria,  cade  quasi  a  piombo,  appena  appena  qual- 
che poco  parandosi  nel  tornare.  Imboccata,  se  non  le  si 
mandi  giù  profondamente  nella  gola  il  boccone,  lo  tiene  là 
a  becco  semi-fiperto,  e  poi  adagio  adagio  reclina  la  testa 
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penzolone  fino  ad  appoggiarla  sul  pavimento,  e  cosi  vi  sia 
nel  suo  torpore,. 

È  ancora  febbricitante, 

II.  novembre.  —  Da  un  giorno  è  libera  della  sua  feb- 
bre traumatica-infiammatoria.^ 

L'esame  può  essere  istituito  con  maggior  significazione 
dei  risultati. 

La  gallina  non  si  muove  dal  suo  posto  :  dorme  quasi 
continuamente.  La  si  era  sentita  mandar  talora  non  saprem- 
mo quali  gridi  acuti  e(d  insoliti  ai  volatili  della  sua  specie. 
Quando  si  entrò  nella  sua  stanza,  spesse  volte  parve  de- 
starsi, sollevando  alquanto  il  capo  ed  aprendo  gli  occhi  :  poi 
ripiega  la  testa  e  la  coda  fin  sul  pavimento,  oleosi  ripiomba 
nel  suo  sonno.  Scossa  nel  corpo  e  toccata  sulle  zandpe ,  no- 
vellamente si  risveglia ,  cambiando  di  stazione  la  zampa 
toccata  0  scuotendole  penne,  o  raccomodandosi  in  posizione 
dall'urto  ricevuto.  È  debole  sulle  gambe  più  degli  altri  vo- 
latili operati  (ebbe  una  febbre  traumatica  gagliarda  a  pre- 
ferenza degli  altri).  Sotto  alle  varie  prove  ed  anco  quando 
la  ai  piglia  per  imboccarla,  giammai  non  s'attenta  a  fuggire 
né  mai  dispiega  le  ali. 

L'olfatto  fu  assaggiato  colle  emanazioni  dei  solfanelli  fo- 
sforici sfregati  e  del  cannuccio  fumato  della  pipa.  Ebbesi 
risultati  eguali  a  quei  della  precedente  esperienza.  Ma  sul 
valore  dei  medesimi  rimandiamo  il  lettore  alle  dubbie  ver- 
tenze accennate  nella  indicata  esperienza. 

43  novembre.  —  La  gallina  si  era  sempre  (in  questi 
dieci  giorni  )  diportata  come  il  colombo  della  precedente 
esperienza,  per  riguardo  ai  cibi  ed  alle  bevande.  Oggi  esa- 
minata la  percezione  gustativa  nel  modo  identico  che  nel 
suddetta  colombo  ,  per  mezzo  della  soluzione  del  bisolfato 
di  chinina,  offri  gli  eguali  risultati  di  molestia  e  disgusto^ 

19  novembré^  (sedici  giorni  dopo  l'operazione).  —  La 
gallina  ha  un  contegno  quasi  costantemente  dormiglioso  ed 
il  corpo  accoccolato.  Ma  talora  si  ridesta  e  si  scuote,  cam- 
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bia  posto,  erra  macchinalmente  intorno  evitando  anche  gli 
intoppi  ahi  t  manda  un  grido  frequente  d'un  certo  quale 
chiocciamento :  non  fugge  però  mai,  non  cerca  Tuscita  né 
la  Ubertà  ,  poo  becca,  non  mangia  ,  non  beve.  Va  girova* 
gando  talora  con  una  apatia  singolare  ,  e  non  le  importa 
della  vicinanza  di  animali  grossi  e  rapaci  (imbalsamati)  che 
le  si  pongano  d'appresso;  passeggiando  lentamente  di  fianco 
ai  medesimi,  sì  come  fa  pel  vase  del  cibo  e  dell'acqua. 

Per  meglio  studiare  e  conoscere  il  diportamento  di  que« 
sto  uccello,  vollimo  accomunarlo  ad  alcune,  sue  compagne. 
Quanto  erano  mai  strani  e  interessanti  il  confronto  e  la  di- 
sparità fra  codesti  animali  apparentemente  identici!  —  Gli 
uni  vivaci^  vispi,  fugaci,  circospetti,  avidi  del  cibo  e  della 
bevanda,  clamorosi^  amici  reciprocamente,  raccolti  in  so- 
eievole  comunione  ...  ;  l'altra  apata,  isolata,  soporosa,  più 
nulla  di  sé  curando,  né  di  quanto  la  circonda! 

Entravamo  nella  stanza;  ed  i  primi  (secòndochè  noi  doU 
eemente  ^i  avessimo  appressati  in  atto  di  portar  cibo,  o  che 
invece  bruscamente  aprissimo)  in  frotta  e  chiocciando  ci  si 
facevano,  attorno,  o  trepidando  aleggiavano  e  schiamazzando 
s'accovacciavano.  I  loro  sentimenti  erano  condivisi  e  com- 
partecipati;  facevano  famiglia. 

Ma  che?  .  • .  intanto  la  gallina  operala  continuava  l' i^ 
Qerte  sua  indifferenza,  e,  se  sospinta  veniva  dalle  correnti 
compagne,  lenta  e  freddamente  passeggiava  intorno,  badan- 
do (se  pur  appena)  a  schivar  gl'intoppi^  onde  ritornare  al 
suo  calmo  sopore. 

Apportavasi  il  cibo.  Quale  affacendamento  delle  altre 
galline!  —  Ma  la  gallina  mutilata  ^  scossa  da  quel  nuor 
vo  schiamazzo ,  od  urtata  dalle  compagne ,  incomincia  il 
suo  indeterminato  passeggio,  calpesta  indifferentemente  la 
sparpagliata  vettovaglia,  e  finisce  a  ricadere  nella  sua  le- 
targia. 

Avendola  dovuta  lasciare,  per  qualche  giorno  di  nostra 
assenza ,  alle  inesperte  cure  di  una  vecchia    domestica ,  la 
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gallina  deperì  e  soccombette  addì  24  novembre  (tre  setti- 

> 

mane  dopo  Toperazioné). 

Alla  sezione,  mostrò  intatti  i  lobi  ottiei  ed  il  cervellet- 
to; demoliti  in  massima  parte  i  lobi  cereWali,  la  tenuissima 
rimanenza  postero-inferiore  dei  quali  era  andata  in  preda 
ad  un  rammollimento  giallo  e  disorganizzazione.  La  setti- 
mana di  febbre  viva  sofferta  dopo  1'  operazione  significava 
codesto  processò  di  cerebrite  e  di  suo  rammollimento  in- 
fiammatorio-traumatico. 

Ci  piacque  ritentare  siffatti  esperimenti  anche  ^ui  mam- 
miferi. Ma  Tabbattimento  in  cui  cadono  codesti  animali  per 
la  gravezza  della  operazione  e  dell'emorragia,  non  permette 
poi  di  cavarne  alcuna  attendibile  risultanza  al  nostro  scopo. 
Questa  operazione  apporta  loro  un  grave  colpo.  Noi  non 
abbiamo  potuto  mantenerli  in  vita,  per  averne  poi  i  ri- 
sultati sui&cienti  sulla  verificabile  sussistenza  dell»  perce- 
zione. 

Esperienza  B.^ -^  Gmìiìo^  4  maggio  4853.  (Esperienza 
eseguita  colUajuto  del  nostro  amico  doti.  G.  Morganti  e  fra- 
tello dott.  Pietro). 

Si  esportò  la  metà  superiore  degli  emisferi. 

L'animale  ne  cadde  e  ne  giaisque  immobile  al  suo  silo, 
stupido,  impassibile,  dogli  arti  abbandonati,  col  ventre  a 
terra. 

Nuir  altro  se  non  la  permanenza  delle  azioni  reflesse 
diede  segno  della  sua  vita,  che  durò  per  solo  un  quarto 
d'ora. 

Esperienza  9.*  —  Gattino,  fO  maggio  4853.  (Esperien- 
za eseguita  coll'ajuto  dell'amico  dott.  G.  Morganti  e  fratello 
dott.  Pietro). 

Si  esportarono  le  circonvoluzioni  medie  superficiali  del- 
l'emisfero sinistro. 

Parvero  in  principiò  affievolirsi  gli  arti;  ma  poco  dopo 
parvero  ricuperati  i  movimenti  traslocatori. 

S' approfondò  la  esportazione.   L' animale   cadde.  Soste- 
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nulo  però  per  la  pelle  dei  dorso  eseguiva  regolarmenle  gli 

sforzi  loeomoliTi  eolle  quattro  zampe. 

Esperienza  40/  «-  Porebetto  d'India,  IS  ottobre  1853. 

Furono  esportati  ambedue  gli  emisferi  eerebrali. 
'  L'animale  eadde  e  giaeque  senza  piò  reggersi.  Sfinito 
abbandonato,  impassibile,  visse  appena  un'ora  e  mezza,  con 
rimanenza  dei  fenomeni  riflettivi. 
.   Beperienza  14.^  -—  Forchetto  d'India,  46  ottobre  4853. 

Si  demolirono  ambedue  gli  emisferi  eerebrali. 
•    .L'animale  cadde  in  una  gravissima  prostrazione  moren- 
done entro  un'ora. 

Esperienze  analogamente  tentate  su  conigli  e  su  lepri , 
sortirono  eguale  effetto. 

Rammentiamo  intanto ,  qualmente  Flourem  abbia  ese- 
guite esperienze  analoghe  e  oon  analoghi  risultati,  sui  lobi 
cerebrali  dei  aauriani  e  dei  batraciani;  Rolando  poi^  sui  che- 
loniani  e  sui  serpenti. 

§  4  0.^  —  L' unisono  risultato  di  queste  ripetute  espe- 
rienze ci  autorizza  adunque  a  ritenere,  che: 

4.^  Gli  animali  senza  cervello  non  hanno  più  tntelligen' 
za^  più  istinti. 

2.^  Non  si  serpono  pie  dei  sensi  per  fuggire  i  peri- 
coliy  per  cercarsi  il  ct6o,  —  cioè  per  iscopi  Mtmtfpt. 

3.^  Hanno  le  percezioni  delle  qualità  fisiche  e  sensibili 
dei  corpi. 

4.^  Vedono  gli  oggetti,  —  ma  io  essi  non  vedono  U  ne* 
micQf  il  ei6o,  tV  pericolo» 

6.^  Percepiscono  gli  odort  ed  i  sapori;  ma  non  odorai 
no  e  non  gustano  l'oggetto  del  loro  alimento  nelle  relative 
sostanze  odorate  o  gustate. 

6.^  Sentono  o  percepiscono  regolarmente  la  solidità  e 
resistenza  della  materia ,  per  regolarvi  ed  appoggiarvi  la 
propria  stazione  e  locomozione;  godono  quindi  del  senso 
percettivo  della  pressione. 

7«°  Si  risentono  mauifestamente  al  tocco,  all'urto,  al  cól- 
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pò,  alla  scossa  dei  corpi;  — 'Cioè  baono  h.  percezione  sen- 
$oriale  tattile. 

8.^  iVbn  temono  alcun  pericolo  dai  ri^morL  Talora  si 
svegliano  per  essi,  perciò  se  ne  accorgono  {percezione);  ma 
non  se  ne  spaventaìio  e  non  fuggono  (n^anciita  ntUizzaziò-r 
ne  istintiva  ddle  percezioni  auditive)^ 

§  H.^  — «  Godeste  distinzioni  potranno  adesso  con  più 
retto  e  più  (acile  cammino  scorgerci  alla  FicognizioQe  del 
singolare  fatto,  per  cui,  dopo  le  bellissime  sp^ricnze  di 
FlourenSf  sembra  dimostrato,  ohe  gli  anijpali  primati  dC  un 
lobo  cerebrale  più  non  i?edono  ialV  opposto  occhio  e  più 
non  odono  daW orecchio  opposto. 

Ma  alle  (eorizscazìoni  bisogna  far  precedere  il  linguaggio 
franco  e  severo  dei  fatti  esperimentali. 

Esperienza  i2J^  >-^  Piocionei  .16  luglio  4  866. 

Ablaiione  4el  lobo  cerebrale  sinistro  ;  —  qualche  indebolimentt» 
qualche  lentore  d'intelligen^;  tolta  rìeognuione  degli  oggetti 
per  l'occhio  destro;  visione  completa  a  sinistra;  pieneua  air 
teriore  4'eQergii|  volontaria  locp-motrva  e  statica  d'ambo  | 
lati, 

Si  esportò  il  lobo  cerebrale  sinistro,  risparmiando  com»- 
pletameqte  il  destro. 

Messo  dòpo  Tanimale  4n  terra,  si  regge  egualmente  sur 
ambedue  \e  gambe;  tuttavia  non  si  dà  a  camminare,  anzi 
lasciato  in  quiete,  facilmente  si  accoscia*  (Dipendeva  dul-^ 
rindeboliniento  per  la  perdita  del  sangue^  giacché  in  alcu- 
ni giorni  si  ristabilì  formalmente  l'energia  dai  movimenti). 
Gettato  in  .aria,  se  non  [spiegava  il  volo  lungo,  tuttavia  non 
si  fasciava  nemmeno  cadere. 

Dopo  un  quarto  d'ora  trova  vasi  quieto  al  suo  posto; 
sembrava  sonnecchiare*  Ad  ogni  minimo  rumore  si  sveglia^ 
va  scuotendo  la  testa,  k  chi  lo  avvicinava  minacciando,  voli- 
geva  sempre  il  lato  sinistro  della  testa ,  il  cui  occhio  era 
tenuto  aperto,  mentre  l'occhio  destro  era  pressoché  sempro 
chiuso,  od  al  più  socchiuso,  Non  già  cb«  fos^evi  differ^nz^ 
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d'azione  moirice  fra  le  palpebre  dei  due  occhi;  impercioc- 
ché ambedue  le  palpebre  d'ambedue  gli  occhi  non  che  le 
loro  membrane  nittilanti  si  mostravano  egualmente  contrat- 
tili e  pienamente  libere  dei  movimenti  loro. 

Portando  repentinamente  la  mano  od  altro  verso  al- 
Tocchio  sinistro,  in  modo  però  che  l'oggetto  non  si  potesse 
trovare  a  veduta  del  destro,  l'animale  retrocedeva  di  qual- 
che passo,  0  ritorceva  e  ne  allontanava  con  repentino  moto 
la  testa.  Ciò  invece  non  avveniva  da  pane  dell'occhio  de- 
stro; giacché  (av4fte  sempre  le  precauzioni  che  pel  sinistro) 
il  colombo  non  se  ne  tramutava  di  sito,  né  tampoco  smuo- 
veva il  capo.  Tali  manovre  furono  repli(^ate  le  parecchie 
volte,  e  sempre  con  identici  risultati. 

Vuoisi  però  notare,  qualmente  il  nostro  piccione  talvolta 
rimanesse  quieto ,  né  dasse  segno  di  paura ,  anche  se  mi- 
nacciato all'occhio  sinistro;  qualora  le  prove  succedessero 
troppo  di  vicina  frequenza  1' una  all'altra  (giacché  il  vola- 
tile vi  si  assuefaceva,  né  piò  n'aveva,  come  prima,  spaven- 
to). Ma  a  differenza,  di  ciò,  era  vi  pel  destro  sempre  la  me- 
desima impassibilità. 

All'indomane  (47  luglio)  era  vivace  e  risvegliato;  Anche 
l'occhio  destro  tenevasi  aperto. 

Il  colombo  andò  sempre  acquistando  maggiore  vivacità 
e  forza,  sebbene  però  noi  si  potesse  ritenere  dotato  di  tutta 
la  intelligenza  propria  di  questi  volatili. 

Scorsa  una  settimana  dopo  l'operazione,  mostravasi  pie- 
namente ristabilito  di  forza,  tanto  da  spiccar  voli  ben  più 
sicuri  e  robusti,  che  non  facesse  anche  prima  della  muti- 
lazione (era  un  colombo  giovane).  Anche  in  questi  ultimi 
giorni,  sebbene  ancora  non  mangiasse  da  sé  (ciò  che  non 
aveva  per  anco  appreso  in  sua  tenera  età),  pure  si  «pi- 
gliava parecchie  fiale  da  sé  l'appressatogli  boccone.  Gli  oc- 
chi divennero  in  apparenza  ambedue  eguali,  egualmente  e 
e  concordemente  aperti,  o  chiusi,  secondoché  l'animale  ve- 
gliasse o  dormisse;  lucenti  le  cornee,  mobili  ed  irritabilis- 
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•ime  d^ambi  i  Iati  le  palpebre ,  istessamente  contrattili  le 
due  iridi.  Ma  non  era  cosi  per  la  visione  ;  giacché,  siccome 
nel  primo  giornoi  cosi  ancora  sempre  inseguito,  l'animale 
ci  vedeva  benisssimo  per  rocchio  sinistro,  non  pel  destro. 
Le  prove  furono  sempre  evidenti,  identiche,  ripetute.  Chiun- 
que lo  vide,  lo' dichiarò  orbo  dairocchio  destro. 

.  Ucciso  addi  29  luglio,  mostrò  un  trasudamento  fibrinoso 
al  luogo  del  demolito  lobo  cerebrale  sinistro,  apparendo 
disorganizzata  per  giallo  rammollimento  una  tenuissìma  por- 
/.ione  di  lui  rimasta  posteriormente*  Lobi  ottici,  cervelletto, 
lobo  cei'ebrale  destro  integri^ 

Esperienza  43/  —  Piccione,  41  agosto  4856. 

Afolazione  del  loba  sinistro;  —  libertà  di  tutti  i  movimenti  spon- 
tanei; visione  libera  a  sinistra;  toUa  cognizione  degli  oggetti 
da  parte  dell'occhio  destro.  —  Distrazione  dell'occhio  sinistro; 
rimanenza  della  percezione  visiva  a  destra. 

Si  esporta  il  lobo  cerebrale  sinistro. 

L'animale  si  mostra  vispo  ancora  (meno  però  di  pri- 
ma), libero  in  tutti  i  suoi  movimenti.  Fugge  air  avvicinar- 
segli.  Tiene  socchiuso  l'occhio  destro,^  aperto  il  sinistro.  Am- 
bedue gli  occhi  air  esame  obbiettivo  non  offrono  alcun'  al- 
tra differenza  di  sorta.  Immediatamente  si  ritira  e  qualche 
volta  manda  anche  delle  grida,  se  gli  si  avvicini  minaccio- 
samente la  mano  airocchio  sinistro;  rimane  impassibile  fa- 
cendogli eguali  assaggi  pel  destro. 

Due  settimane  dopo ,  V  animale  era  perfettamente  gua- 
rito della  ferita,  era  svegliato,  sano,  franco,  vivace.  Fuggiva 
volando ,  mangiava ,  teneva  ambedue  gli  occhi  egualmente 
aperti,  in  eguale  e  perfetta  normalità  per  le  apparenze  ester- 
ne; perfettamente  mobili  ed  irritabili  ambedue  le  iridi.  Ma 
mentre  la  visione  era  squisita  dall'  occhio  sinistro ,  invece 
col  destro  offriva  i  risultati  aff^atto  identici  a  quei  pur  del 
destro  per  la  esperienza  precedente.  Ognuno  lo  diceva  e 
l'avrebbe  detto  perfettamente  cieco  a  destra. 

Addi  4  setttembre  (24  giorni  dopo  l'operazione)  spac- 
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cammo  al  colombo  il  balbo  oculare  sinislro  (quello  per 
cui  mostrava  di  vedere)'  e  ne  facemmo  sohiszar  fuori  lutti 
gli  umori. 

Allor  dopo,  gettato  in  aria  V animale,  spiega  un  libero 
volo,  schiva  in  esso  tutti  i  molti  oggetti  paramiglisi  attra- 
verso ed  ionanti  (piante,  muragiie^  case);  si  innalza  sem- 
pre più  al  volo,  ma  sempre  però  aggirandosi  entro  limitato 
spazio'  e  descrivendo  varj  regolari  circoli^  Pare  non  sappia 
come  0  dove  posarsi ,  nò  prendere  una  direzione  per  -  fug* 
girsene  altrove.  Finalmente  (  non  sappiamo  come ,  perohò 
erasi  portato  fuori  della  nostra  vista)  si  posa  sul  bel  mez« 
Z0  di  un  vicino  tetto.  Quivi  sta  senza  muoversi  per  una 
mezz*  ora ,  e  vi  si  lascia  pigliare  da  òhi  salitovi  ne  andava 
in.  traccia.  Rimesso  nella  sua  stanza  ed  esaminato,  fummo 
nitira vigliati  nello  scoprire ,  come  vedesse  gli  oggetti  dal- 
l'occhio  destro^  nel  quale  già  prima  eracisi  sempre  appaia 
so  le  tante  volte  privo  di  luce.  Infatti  ben  sapeva  servir- 
sene, onde  pararsi  dagl'intoppi  nel  suo  cammino;  ritraevasi 
dalla  subitanea  presentazione  dei  medesimi  avanti  ali' oc- 
chio destro.  Gettato  all'aria  volava,  schivando  gli  intoppi  e 
posandosi  giustamente  su  questi  ò  sul  terreno,  senza  ca- 
dere. 

Gli  uccelli  acciecati  d'ambo  gir  occhi,  quando  vengono 
lanciati  per  aria,  temono  e  battono  stramazzando  contro  il 
pavimento  non  veduto;  urtano  contro  le  pareti  e  contro  gli 
oggetti  incontrati;  non  iscelgono  l'oggetto  ove  poggiarsi;  non 
fermano  il  volo  se  non  di  bottOj,  cioè  per  urti  e  per  Tim- 
preveduto  intoppo. 

Riosservati  i  bulbi,  se  ne  constatò  il  destro  nella  pri- 
miera integrità  colla  sua  mobilissima  iride;  mentre  il  sini- 
stro era  distrutto,  svuotato,  con  entroflesse  neH'occbiaja  le 
addossate  palpebre. 

Si  uccise.  Sezinne.  Cicatrizzazione  della  ferita  integumen- 
tale;  riproduzione  ossea  ai  contorni  cranic{  ;  e  trasudamento 
fibrinoso  a  sottili  stratcrelli  in  luogo  delle  mancanti  ossa;  me- 
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ningi  adese  all^orlo  di  queste  per  trasudato  plaatico  i  tuil'io-' 
tome  della  lesione  (reperti  soKti  degli  animali  da  qaalehe 
tempo  operali).  Cervelletto,  lobi  ottici,  lobo  cerebrale  de- 
stro normali.  Mancanza  di  mamma  parte  del  sinistro  lobo 
cerebrale,  rimanendoifì  però  ancora  uno  strato  posterior*me- 
diano ,  il  quale  tuttavia  esso  pure  nella  sua  porzione  cor- 
rispondente airesoisione,  presentasi  disorganizzato,  rammol- 
lito e  spappolato;  mentre  però  è  sano  lo  straticello  rima- 
nente che  non  guarda  la  ferita* 

Esperienza  i4.«  —  Piccione:  46  luglio,  4 856, 

Ablasione  del  lobo  cerebrale  sinistro:  accidentale  offésa  del  lobo 
ottico  sinistro  :  -*  perdita  deUa  vista  a  destra  :  rotazioni  ver- 
tiginose: —  soudeaziorie  dell'occhio  sinistro:  cecità  completa 
d'ambedue  gli  occhi. 

Si  fece  Tesportazione  del  lobo  cerebrale  sinistro.  Tutto 
avvenne  in  seguito  come  al  colombo  della  precedente  espe- 
rienza. ì> 

47  mattina.  —  Uà  ripresa  la  sua'  vivacità.  Fugge  cam- 
minando,  ma  non  volando  (non  è  ancora  franco  al  volo 
per  la  sua  giovane  età).  Apre  anche  rocchio  destro. 

Due  settimane  dopo  Toperazione  il  colombo  si  mostrava 
snello  e  vivace.  Gli  occhi  non  presentano  esternamente  di- 
versità di  sorta ,  nò  alterazioni.  Ma  V  animale  si  scuote  e 
fugge  solamente  se  gli  si  offra  minaccia  verso  air  occhio 
sinistro,  restando  impassibile  se  verso  al  destro. 

Infine  al  39  agosto  non  aveva  mangiato  da  sé,  ma  da- 
tigli allora  in  compagnia  altri  due  piccioni ,  che  beccano 
spontaneamente,  anch'  ei  s'  ò  messo  tosto  ad  assaggiare  i 
grani,  né  più  aspettò,  nò  ebbe  bisogno  d'essere  imbeccata. 
La  ferita  ò  cicatrizzata  perfettamente.  L'animale  guadagna 
nella  forza  dei  volo  (benché  ancora  giovane),. spicca  voli; 
anzi  fuggito  una  volta  dalla  stanza,  va  da  tetto  in  tetto. 

Ma  in  questo  volatile  attrasse  la  nostra  attenzione  il  fe- 
nomeno seguente^  che  parécchie  volte  osservammo.  Il  oo- 
lo  libo  metlevasi  à  roteare  intorno  intorno  per  qualche  mi- 
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nmo,  e  oostaDtemenle  fecendo  peroo.il  làlo  -  operato ,  cioò 
il  sinistro:  allora  diventava  vertiginoso,  barcollava  sulle  gam- 
tie  e  si  fermava  appoggiandosi  a  terra  col  venire. 

A  di  4  settembre  (19  giorni  dopo  Toperazioqe)  gli  snu-; 
cleammo  il  globo  oculare  sinistro  (quello  per  cui  vedeva) 
con  un  tenotomo.  L'animale  si  dibattè,  si  contorse  in  afille 
modi,  rovesciò  airindìetro  la  testa,  agitò  leali,  era  in.preda 
a  generali  convulsioni  cloniche  (effetto  della  sezione  dei 
ner^i  4^11' occl^iu).  \.  poco  a  poco,  si  ritqise.  Ma  piùqoa 
seppe  girare  nemmeno  per  la  stanza:  stavasi  accqvaccisitQ , 
immobile,  benché  si  reggesse  sulle  gambe. 

Alla  sera  erasi  ristabilito  in  for^^e.  Ma  più  pon  f^ggc, 
più  non  si  muove  se  miùacciatp  con  gesti;  fa  tuttavia. qual- 
che passo  se  ode  forte  rumore.  Gettato  in  arib  spiega  il 
volo,  ma  tostamente  urta  contro  il  muro,  contro  alle  piapte, 
o  contro  altri  oggetti,  e  batte  di  piombo  e  stramazza  qqando 
arriva  a  terra,  senza  che  vi  si  prevenga  e  che  vi  s'appoggi 
previamente  colle  gambe  (come  sogliono  fare  gli  ucQellj  non 
ciechi),  ma  forte  vi  batte  col  ventre  e  col  petto. 

Istessamenie  nel  giorno  successivo.  ^  perfettamente  6 
pssolotamente  cieco  d^  ambedue  gli  occhi. 

Lo  si  uccise  a  di  5  settembre, 

Autossia.  —  Riscontrasi  a  destra  tutto  normale:  sano  il  cet- 
velletto:  mancante  per  intiero  U  lobo  cerebrale  sinistro:  ram- 
molliia^  spapolata  la  porzione  superficiale  anteriore  del  lobo 
olèico  sinislroy  il  qu^le  quindi  (a  i\ostra  insaputa)  erasi  offeso 
e  ferito  durante  la  contigua  demolizione  del  lobo  cerebrale. 

Esperienza  15.*  — r  Codirosso:  (Sylvia  plwBaipurus)  :  2S 
settembre  i854*  -^  (Questa  esperienza  venne  eseguita  dal 
nostro  compagno  ed  amico  dott.  Pietro  Renzi). 

Abiazione  quasi  totale  deiremisfero  sinistro:  —  visione  completa  s^ 
sinistra  :  tolta  giudicazìDne  degli  oggetti»  ma  permaneuta  dclU 
percezione  sensoriale  da  parte  d^occhio  destro. 

H  Ad -un  codirosso  levai  qAiasi  tutto  l'emisfero  sinistrò 
del  cervello.  Pairocchio  sinistro  vedove^  smcora  incontraste^- 
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bilriiénte ,  ma  dal  debito  éertibravà  àfìPaÙo  ciedo,  giacché  io 
fion  potei  mai  intimorire  l*  animate  con  segni  di  spai^ento 
dirètti  a  quésta  oochio^ 

i  II  vólo  évi  còo'rditìato  ed  abbastanza  bìióriój  avUló  ri- 
guardo alla  gravezza  della  lefrionè  sofifèrtà; 

<  Accertalomi  che  dall'occhio  sinistro  vedeva,  volli  espé*^ 
rimeniare  bene  anche  il  destro  occhio,  òé  cioè  la  funzione 
di  questo  occhio  era  realmente  "perduta  o  nói 

é  A  tale  dcopo  copersi  con  taffetà  Toóchio  siriisti^o,  e  così 
eoirocchio  sinistro  coperto  lo  lanciai  al  volo.  L'animale  vo^ 
lava  ancora  discretamente,  e  dòpo  il  Vólo  poggiava  a  terrà 
dome  fa  Uccello  che  vede  :  an^i  si  fefmaVa  or  sU  (]uesto , 
or  su  queir  oggetto^  che  sapeva  ^oche  evitare  dall' urtarlo) 
quantudqde  non  sempre* 

€  Coprii  anche  raltr*o  occhiò.  Allora  grande  circospezione 
iìél  volò ,  cauta  la  discesa^  non  (Vanco  il  poggiare  a  teiTa< 
Non  sapendo  il  codirosso,  quando  èra  vicinò  al  sUolò  (giac-»' 
ehè  ad  occhi  ambedue  coperti  non  lo  poteva  vedere)^  non* 
sì  poggiava  ai  sdolo ,  ma  vi  giungeva  urtandolo.  Non  cosi 
quando  gli  lasciavo  libero  anche  il  solo  occhio  destro  ». 

Esperienza  16.*  -^  Tordo  (Turdus  musicus)  t  9  ottobre^ 
1854'^  -^  (Esperienza  eseguita  dal  nostro  amicò  e  compa' 
gno  dolt.  Pietro  Renzi  )* 

Ablazione  quasi  totale  dell*emisfei'o  sinistro:  —  permanènza  delia 
perce^iòne^  ma  tolta  giudicazioite  degli  Oggetti  dall'occhio  de^ 
atro:  completa  vistone  dal  sinistroi 

(t  Ripetei  r  esperienza  àopra  Un  tórdo,  òui  levai  1*  emi- 
sfero cerebrale  sinistrò,  ìiiCno  una  piccola  pors^iòde  interna* 

«  Coprii  a  questo  Volatile  ariabedtie  gli  occhi  còti  taf- 
fetà, e  Tabbandònai  al  Volo.  Dopò  cerio  e  debole  Vólo  nori 
poggiava  a  tei*ra  ma  vi  stramazzava. 

«  Levai  il  taffetà  dàirocchio  destro.  Allora,  dopò  il  vo- 
lo noii  stramazzava  al  duòlò^  ma  vi  sr  poggiava ,  quantun- 
que non  al  tutto  con  si  bèlla  rhàtìiera  come  se  sanò  fòsse. 
Quando  slava  a  me  rivolto  coli*  occhiò  destro  scoperto ,  il 
piccolo  animale  non  aveva  di  me  timore» 
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«  Levai  il  caffeti  anche  dairocohio  sinistro*  Allora  dopo 
il  volo,  noi)  solo  isalava  bene  al  suolo,  noa  mi  fuggwa  adendo 
di  me  timore,  ». 

Esperienza  47.^  —  Tordo  (Turdus  mu»<ni9):  ottobre, 
4854.  —  (Esperienia  eseguita  dal  nostro  amieo  e  compa- 
gno dott.  Retizìy 

Ablazione  quasi  totale  di  un  emisfero:  ^  pennaneoza  della  per- 
cezione anche  dair  opposto  òcchio^ 

e  Privai  ùQ  tordo  di  pressoché  tutto  un  lobo  cerebrale, 
meno  un  leggier  bendelletto  di  sostanza  nervosa,  che  con- 
giungeva il  peduncolo  cerebrale  col  lobulo  olfaitorb. 

«  Quantunque  avessi  con  taffetà  coperto  l' occhio  dello 
stesso  lato  deiremisfero  esportato,  pure  sapeva  il  tordo  uscire 
dalla  gabbia,  se  gliene  lasciavo  aperto  lo  sportello  ». 

Esperienza  48.^  -—  Codirosso  (Sylvia  phsenicurus):  4 
settembre,  4854.  -^  (Esperienza  eseguita^  dal  nostro  com- 
pagno ed  amico  dott.  Renzi). 

Lesione  dei  due  eniisfieri:  -*«  tolta  giudieazione  Tisiya  degli  og- 
getti da  parte  di  ambedue  gli  occhi,  ma  pt^rsistenza  della  per- 
cezione. 

«  Ad  un  codirosso  ho  leso  t  due  lobi  cerebrali  per 
modo  che  rimaneva  intatta  la  loro  base  encefalica  e  là  cir- 
conferenza dei  medesimi  :  avevo  fatto  insomma  nei  due 
emisferi  un  profondo  ed  esleso  incavo. 

'«  Poco  dopo  l'operazione,  una  sola  volta  mi  parve  che 
il  codirosso  vedesse:  in  segiuio  non  potei  mai  con  segni 
intimorire  Vanimale. 

«  Gli  coprii  Tuno  degli  occhi  e  lo  sforzai  al  volo.  In  que- 
sto caso  il  piccolo  uccello  vedeva^  giacché  o  schivava  gli 
oggetti  cui  andava  incontro,  o  si  appoggiava  sugli  oggetti 
stessi,  in  modo  da  non  lasciar  dubbio  dell'azione  dell'or- 
gano  visivot  Coprii  l'altro  occhio,  e  levai  il  taffetà  al  pri- 
mo. Successero  eguali  fenomeni  di  primaé  Coprii  ambedue 
gli  occhi.  Allora  il  mio  esperimentato  era  veramente  cieco. 
Non  sapeva  più.  schivare  gli  oggetti  che  gli  si  presentavano 
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davanti;  e  pereiò,  volando. ,  li  urlava  bruscamente:  non  si 
appoggiava  sugli  oggetti  o  sul  suolo,  ina  vi  cadeva ,  e,  sto 
per  dire,  vi  stramazzava. 

«  Ali' indomane  ripetei  queste  osservazioni  con  egual 

esito  ».  , 

Esperienza  19.^  -—  Beccafico  (S^ixicola  rufa):  21  set- 
tembre, I854*  —  (Esperienza  eseguita  dal  nostro  amico  e 
compagno  doti,  Renzi). 

Lesione  eslesa  d'ambi  gli  emisferi  \  ^  permsiieiiza  della  perce- 
zione seasoriale.  d'  a;nbo  gU  occhi* 

«  Ad  un  beccafico  esportai  grande  {>orzione  di  ambe- 
due gli  emisferi  cerebrali,  specialmente  la  loro  parte  ante- 
riore. La  porzione  postero-inferiore  dei  medesimi  era  la 
meno  lesa^ 

<  Teneva  gli  occhi  sempre  chiusi,  quasi-  organi  inutiir: 
non  li  apriva  che,  ò  quando  si  stimolava  fortemente,  o 
quando  si  gettava  al  volo. 

<  In  quest'  ultimo  caso ,  se  gir  avevo  coperti  ambedue 
gli  occhi  con  taffetà,  giungeva  a  terra  cadendovi.  Noa  cosi 
se  0  r  uno  o  Taltro  degli  occhi  lasciavo  scoperto;  poiché 
allora,  giungendo  a  terra,  non  vi  cadeva^  ma  vi  poggiava 
in  modo  ora  pi  A  óra  meno  preciso.  Anzi  talvolta  sapeva 
dirigersi  e  poggiare  sopra  Tuno  o  sopra  l'altro  oggetto  ». 

§  43.  —  Queste  ultime  otto  esperienze  vennero  dirette 
precipuamente  allo  scopo  di  verificare,  se,  come  e  quanto 
si  comprometta  la  percezione  ptstba  per  la  demolizione  dei 
cervello  propriamente  detto,  specificando  eziandio  Ma  con- 
creta quistione  deirinfluenza  di  cadaun  lobo  cerebrale  sulla 
iHsione  da  parte  AeW  opposto  occhio. 

Ci  è  noto  delle  non  mai  abbastanza  lodate  esperienze 
di  Flouren$i   qualmente  alla  abolizione  della  visione  (jncl 

significato  da  lui  inteso  di  percezione)  vogliasi  la  demolizione 
del  nodo  centrale  dei  lobi  cerebrali^  e  qualmente  la  rima- 
nenza di  "una  piccola  loro  porzione  basti  all'esercizio  più 
limitato  delVassieme  delle  funzioni  cerebrali. 
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E  in  queste  nostre  esperienze  venne  demolito  completa- 
mente  un  lobo  cerebrale  (Esp.  44/),  o  f u  consecutivamente 
disorganizzata  anche  la  insignificante  residua  porzione  (Esp. 
42.^),  o  lasciata  solamente  una  esterna  reliquia  (Esp.  i3.% 
15.*,  46.',  I7,',  18.*,  i9.^)y  distriitta  però  sempre  la  mas- 
sima quantità  e  la  centrale  dell'organo. 

In  ogni  modo  risultò  costanteniente  distrutto  g  leso ,  o 
demolito  il  cervello  dall'uno  o  da  ambedue  i  lati,  così  che 
per  l'opposto  occhio  o  per  ambedue  rimaneva  compromessa 
la  visione  nelle  guise  opportune  alla  dilucidazione  sperimen- 
tale del  nostro  argomeiUo. 

Cresce  forza  a.  questa  considerazione  la  uniformità  con- 
sentanea delle  risultanze  ottenute  per  ambedue  gli  ocebr 
nelle  esperienze  l.\  2.%  3\  4.*,  5.%  6.*  7/,  8.%  9.%  10.% 
4i.^  48.^,19.%  (colla  demolizione  totale  o  quasi  totale  del 
cervello)  e  delle  risultanze  avutesi  nelle  altre  sei  esperienze 
per  la  estesa  esportazione  o  distruzione  di  un  sol  lobo  con 
opposta  compronìissione  visiva.  Non  ad  altro  se  non. alla 
verità  compete  la  costanza  dei  risultati  sotto  la  varietà  delle 
circost;mze  e  delle  prove. 

E  costantemente  si  ebbero  questi  fe^nomeni: 

ì.^  L'animale  scerebrato  non  teme^  non. fugge  più  alla 
vista  di  qualunque  oggetto:  più  non  resta  attrailo  dalla  loro 
presenza,  più  commosso. 

Se  ci  limitassimo  a  queste  spie  prgve  dovremmo  con- 
chiuderne e  dirlo  assolutamente  cieco* 

2.^  L'animale  come  sopra  mutilato  vede  tuttavia  gli  og- 
getti, quantunque  più  non  pt  riconosca  attrattive  o  ripu- 
gnanze in  relazione  ai  suoi  istinti  (li  quali  più  non  possiede). 
:  3,°  Un  uccello  veramente  ctecoj  in  volando,  batte  ine- 
vitabilmente e  tosto  contro  tutti  gli  oggetti  incontrati,  stra- 
mazza urtando  e  cadendo  contro  il  paviménto,  non  vi  pog- 
gia mai; 

Invece  gli  uccelli  scerebrati  evitano  generalmente  gli 
o$;get(i  nel  volo  e  nelP incesso,  vi  si  posano,  non  arrivano 
di  piombo  a  terra. 
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4.^  Quando  un  uccello  è  privalo  d'un  lobo  cerebrale  riesce 
quasi  impossibile  verificare  la  rimanenza  di  cotale  visione 
percettiva  id\V  opposto  occhio  ,  mentre  con  nessun  mc/.zo 
ordinario  possiamo  ottenere  le  dimostrazioni  unilaterali  dei 
fenomeni  significati  al  N.^  2. 

Egli  è  per  questo  die  lo  si  pud  e  lo  si  vuote  giudicar 
deco  daW opposto  occhio. 

6.^  Se  però  un  uccello  privo  d'tin  lobo  cerebrale  ven^a 
acciecaio  realmente  dall' occhio  corrispondente  alla  lesione 
(cioè  dairocchio  libera  e  sano),  o  se  il  dettò  occhio  venga 
artifizialmente  impedito  del  tutto  nella  sua  funzione,  in  aN 
lora  si  può  giungere  alla  verificazione  eziandio  dei  fenomeni 
visivi  dispiegali  nel  N,**  2,  per  l'occhio  opposto. 

§  13,°  —  Colla  scorta  delle  ultime  sperìenze  e  colla 
comparazione  loro  alle  precedenti ,  riassumiamo  adesso  al« 
cune  finali  considerazioni  sull'o/yZcio  del  cerpel/o/ studiando: 

Ifi  il  fenomeno  della  sensazione  e  percezione  in  rap- 
porto alla  demolizione  cerebrale  ; 

2.^  r  influenza  decussato  unilaterale  d^ un  lobo  cerebrale 
sulle  percezioni  del  lato  opposto; 

3.^  gli  effetti  della  abolizione  d*tin  lobo  cerebrale  sMa^ 
intelligenza  e  sugli  istinti. 

Se  per  sensazione  intendiamo  11  ricevere  le  impressioni 
delle  qualità  fisiche  dei  corpi,  una  tale  facoltà  concediamo  ' 
competersi  alle  espansioni  periferiche  dei  nen)i  negli  spe- 
ciali loro  apparecchi  sensorj  esterni^  purché   (ben   Intési) 
non  sieno  intercettati  i  nervi  nel  proprio  tragitto. 

Se  col  titolo  di  percezione  ìnieiìdìamo  V  accorgersi  delle 
sensazioni  suddette  e  V esserne  consape{>oli ,  una  tale  facoltà 
crediamo  non  doversi  rilegare  nel  cervello  propriamente 
detto,  però  che  gli  animali  privi  del  medesimo  dimostrino 
awedersi  della  presenza,  del  contatto,  del  sapof e  degTT  og- 
getti, non  che  dei  rumori. 

Se,  con  Flourens^  generalizziamo  troppo  if  significato  di 
percezione^  e  se  impropriamente  la  rdcnlifichiamo  colla  in4  :. 
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telUgenza  :  je  eioè  nel  lato  senso  e  complesso,  attriboibile 
alla  parola  intitUgenza  f  eomprendiaino  eziandio  le  speeia- 
lUà  della  perceziime  $ett$oriaU:  io  siffatto  caso  concediamo 
al  cervello  una  tale  facoltà  in  quantocbè  questo  serva  ad 
elaborare  e  digerire  in  idee  complicate  ed  astratte  (in  rap- 
porto alle  subbietttve  operazioni  dei  proprii  Utìnti)  \t  per- 
cezioni semoriaOf  <—  serva  ad  utilizzare  codeste  perceziom 
sensoriali  agli  scopi  àeìV  intelUgenza. 

Ma  qaesta  facoltk,  per  noi,  non  è  percezione  :  —  è  bensi 
potenza  psicologica  dVstfntf,  A^inteUetto^  di  giudizio^  di  we- 
moria  e  di  raziocinio. 

Per  noi  il  cervello  è  Tergano  esclosivo  delle  bcoltk  mo- 
rali ed  intellettnali,  dei  sentimenti,  delle  passioni,  della  me- 
moria, del  giodizio,  della  ragione  ;  ^  non  della  percezione 
sensoriale. 

E  ben  anco  la  anatomia  ci  apprende  una  tale  veritl. 
Il  cervello  propriamente  detto  (ce  lo  annunziò  primo  quel 
grand*  uomo  di  Rolando  )  non  d^^  origine  ad  alcun  nervo. 
Le  stesse  fibre  olfélH^e^  abbencbè  offrano  un'apparente  at- 
tacco alla  massa  cerebrale^  pure  riconoscono  speciali  origini 
dagli  speciali  /o6uM  olfatlivi  o{se  vuoisi  ancora  con  Fooitfc) 
dalle  emanazioni  posteriori  spinali. 

2  14.^  —  Non  abbiamo  fino  ad  ora  posto  rimarco  alla 
conservazione  delle  facoltà  islintive  ed  intellettive  dopo  la 
demolizione  di  un  lobo  cerebrale.  - 

È  un  fatto  che  fu  ben  toccato  dai  Frenologi  e  special* 
mente  da  Gallf  ma  che  fu  dimostrato  francamente  da  Flou- 
rsni|  qualmente  gli  animali  con  un  solo  emisfero  o  lobo 
cerebrale  conservino  resercizio  delPassieme  delie  focoltà  m- 
lt//«ltivf  ed  istinlualL  Simmetrici  ed  eguali  codesti  due  or- 
gani {lobi  cerebrali)  adempiono  aireguale  officio  e  recipro- 
eamonte  si  sussidiano  e  si  sostituiscono.  A  compiere  però 
flilologicamenie  la  concorde  armonizzazione  di  questi  due 
organi  parli  voicvasi  un  elemento  nervoso  anatomico  di 
'  ^  "attiva  rociprocanza  r  volevansi  le  commissure  cerebrali 
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(  tegami  neee$iarj  dei  due  emisferi  a  cause  deW  unità  delle 
loro  funzioni  intelletiuali:  TVeptranus  ).  Elleno  pertanto  si 
Tedono  ^  proniinQiare  mano  mano  un  crescente  sviluppo  a 
seconda,  della  evoluzione  e  complicazione  e  iprandezza  dei 
suoi  due  collegati  oi^ni  simoielrici,  dal  tenue  cordoncino 
nei  pesci)  dal  sottìl  bendeUeito  nei  rettili,  alla  duplicala  com- 
missura  neglt  uccelUi  fino  all'esteso  sistema  del  corpo  ad" 
toso  e  delle  varie  commessure  nei  mammiferi» 

E  poichò  le  sempre  lodate  esperienze  di/7otirens  ci  im« 
pararono  qualmente  tutte  le  parti  del  cerpello  e  d' un  sol 
lobo  cerebrale  concorrano  con  tutto  il  loro  assieme  aireser- 
cizio  pieno  ed  intiero  delle  sue  funzioni;  cosi  dovevamo 
riscontrare  nella  anatomia  nervosa  una  disposizione  'di  ele- 
menti, la  quale  rappresentasse  fisiologicamente  la  sinergia 
armonizzante  di  funzionare  non  solamente  fra  le  parti  ana- 
loghe destre  et  sinistre,  ma  eziandio  hu  le  anteriori  e  le 
posteriori,  fra  le  superiori  e  le  inferiori»  Ecco  adunque  nella 
complicazione  elevata  anatomica  e  psicologica  degli  emisferi 
cerebrali  degli  animali  superiori  V  intricato  sistema  del  corpo 
caUoso  e  delle  sue  dipendenze,  onde  (ormasi  precisamente 
un  intreccio  di  communicazione  fra  le  diverse  parti  cere- 
brali in  ogni  direzione. 

Noi  siamo  fermi  ancora  neirantico  dogma,  che  ci  veniva 
adombrato  da  Willis  (1),  difeso  da  JUalpighi  e  Vieussens  , 

(1)  «  Medallaris  ista  sabstantia,  corpta  eallo^um  dieta,  qoss  in- 
leriorem  cerebri  superficiem  concamerans,  anfractuam  omnium  me- 
dallas  in  se  excipit,  propter  bone  finem  condita  ac  ibidem  dispo- 
sila esse  videtar:  nempè  ut  In  ea  spiri tas  undequaquam  corifluen- 
tes,  veiat  in  propriam  sqam  spheram  expandantar...  Insignior /brnf • 
cis  usus  esse  videtur,...  ut  spiritus  animales,  per  ejus  duetum,  ab 
altera  cerebri  extremitate  ad  alteram  immediate  transeant  »• 

Lo  stesse  fFUlis  compiaoesl  allogare  le  azioni  della  fantasia 
nel  suddetto  corpo  calloso  e  nel  fornioe:  «  Veririmile  videtur, 
cirealari  (hoc  mota  sabiiliores  qaosdam  phantasi»  actus  pf ragant  ». 

(  Thomie  fFillis  «  Opera  omnia  »,  Veaetiìs»  1708.  ^  Cerebri 
Anatome,  pag.  127), 


adottalo  dà  tatti  gli  anatomici  del  secolo  sdorso,  sviluppalo 
da  Reti ,  Gali ,  e  Spxirzheim^  ed  anco  oggidì  sostenuto  dsi 
Sappey  ed  altri  illustri ,  onde  il  corpo  calloso  ritiensi  per 
una  dipendenza  diretta  e  per  una  óommtssura  degli  emU 
sferi  cerebrali.  Sappiamo  bene  che  a  questa  sistema  del 
corpo  calloso  Foville  amò  recentemente  attribuire  una  ema^ 
nazione  spinale-posteriore^  e  volle  emanciparlo  dM^  evolu- 
zioni cerebrali  del  piani  inferiori  e  mediano  di  provenienza 
(inferiore  o  fulcrale ,  facendo  del  medesimo  corpo  calloso 
uiìa  commissura  interpeduncolare  anziché  interemisferica' 
od  intercerebrale.  Ci  rassodano*  ancora  nella  nostra  convin- 
zione la  innegabile  e  costante  intrinsichezza  anatomica  del 
corpo  calloso  o  delle  sue  rappresentanze  {commissura  cere* 
brale  nei  pese!,  rettili  ed  uccelli)  ver$o.  agli  emisferi  cere-^ 
brali^  V  uniforme  e  proporzionale  sviluppo  dì  quelle  e  di 
quello  con  quésti  in  tutta  la  serie  dei  vertebrali ,  e  la  or* 
ganogenetica  appertenenza  veduta  nelle  nostre  osservazioni 
al  §  6.°  del  presente  artìcolo. 

Eguali  risultati  e  deduzioni   cavò  quel  grand*  uomo   di 
Rolando  dalle  sue  diligenti  osservazioni  organogenetiche. 

Secondo  lui  non  esiste  dapprima,  nel  luogo  degli  emi* 
sferi^  se  non  una  vescicola  formata  da  due  parti  simmetri** 
che  con  una  visibile  riunione  mediana  ,  la  quale  diverrà 
poi  il  sistema  del  corpo  calloso  (pag.  69).  Infatti  col  restrin-^ 
gersi  di  quella  riunione  mediana ,  vengono  poi  a  risultare 
^due  vescicole  cerebrali  in  forma  di  due  mezzi  Sacchi  mi-' 
dollari  ,  connessi  fra  di  loro  e  communicanti  sulla  linea  di 
mezzo*  Quest'  istmo  mediano  e  cavo  di  communicazione,  il 
quale  è  parte  consostanziale  delle  vescicole  cerebrali  ,  è 
niente  menò  che  il  rudimento  del  corpo  calloso  ,  forniato 
dal  graduato  restringersi  ed  incurvarsi  di  quell'istmo  delle 
vescicole  cerebrali.  II  corpo  calloso  *  quindi  «  altro  non  è 
che  un  ristringimento  dei  margini  superiori  ed  interni  delle 
vescichette  che  devono  in  seguito  formare  gli  emisferi 
...^pèg  47)...  Appena  formato  il  corpo  calloso ,  a  misura  che 
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niaggiorttiente  cresooDO  gli  eniisferi,  s!  incurva  il  suo  mar- 
gine posleriore,  di  modo  che  prolugandosi  vieppiù  indietro 
viene  a  prodursi  la  volta  a  tr9\  colonne  y  che  deve  essere 
considerala  come  un'appendice  di  questo  e  formata  quasi 
alla  stessa  guisa  >•  (Pag,  72); 

Infatti  per  noi  sono  commissure  cerebrali  (proporzionate 
appunto  ai  correlativi  hbi  cerebrali)  tanto    il   cordoncino 
midoltare  y  che  unisce  i  due  lobi  suddetti  nei  pesci,  —>*  il 
bendelletto  neivrettili,  *-«  il  bendello  fibroso  negli  uccelli, 
quanto  il  corpo  calloso  dei  mammiferi;  Né  ci   importa  del 
nome  di  corpo  calloso^   ohe  molti  anatomici   vogliono  set' 
bare  esclusivamente  alla  grande  commissura  cerebrale  degli, 
animali  superiori.  Un  grand'  uomo  qual'  è  Béraud ,.  illuso, 
dalla  futilità  di  questa  restrizione  glossologica^  fu  tratto  al 
seguente  equivoco:  se  il  corpo  calloso  e  le  altre  commis- 
suro  fossero  la  causa  dell'unità  di  funzionare  degli  emisferi^ 
come' spiegare  che  gli  uccelli  ])rivi  di  corpo  calloso  possano 
comparare  ìe  loro  sensazioni  cosi  bene  come  i  mammiferi  ?» 
(«  Manuel  de  Physiologie  9,  pag.  781).^  Togliete  il  nome 
(nome  d'altronde  sciocchissimo)  di  corpo  calloso  alla  grande 
commissura  cerebrale  dei  mammiferi ,    ed  il  sofisma   ed  il 
paradosso  finiscono. 

Che  so  finora  generalmente  negative  riuscirono  le  prove 
tentate  da  Flourens^  JUagendie^  Serres^  Longet  ;  e  negative 
furono  le  risultanze  dell'anatomia  patologica  swW  officio  del 
corpo  calloso^,  e  che  iperciò  ?  —  Infatti  come  hon  doveva 
appunto  e  propriamente  ciò  avvenire?...  Non  conosciamo  noi 
adesso  positivamente  ohe  ranimalc  con  un  sol  lobo  cerebrale 
disimpegna  pure  1'  esercizio  di  tutte  le  sue  funzióni  cere- 
brali intellettive  ed  istintuali  ?...  Ora,  poiché  le  commissure 
cerebrali  costituiscono  l' elemento  anatomico-nervoso ,  eh'  ^ 
destinato  a  fondt^re  la  sinergia  d'  azione  ,  ed  a  prestare  la 
unità  di  funzionare  infra  i  due  lobi  cerebrali;  quale  scon- 
certo funzionale  può  mai  accamparsi  ed  elTcttuarsi  dalla 
compromissione  d'esse  commissure^  mentre  si  l'uno  si  l'ai- 
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Irò  lobo  cerebrale  può  fao^ionSì'e,  non  soltanto  ièidipenden-- 
temente^  ma  perfino  quand'è  rimasto  unko  ,  cioè  co)la  dt* 
struzipne  del  suo  compagno  ?••• 

La  stessa  anatomia  ce  lo  insegna  :  -^  <  L'on  est  fonde 
5  reconnaitre  dans  chaque  hémisphère  un  cerveau  distinel  ; 
h  admettre,  par  conséquent,  Teiistence  de  deux  cerveaux  »  • 
(foville^  pag.  366). 

Ella  è  invero  e  certamente  una  prédigalizzazione  di 
mezzi ,  che  la  Provvidenza  allargò  e  duplicò  nella  costrur 
zioiie  degli  organi ,  i  ipiali' elaborano' la  intelligenza,..  Bla 
chi  oserebbe  imputare  tina  prodigalità ,  ove  trattavasi  del 
più  sublime  degli  organi  sortito  dalle  mani  del  Creatore; 
quando  invece  abbiamo  davanti  numerosi  altri  esempi  di 
duplicazione  analoga  di  organi  per  tutte  le  funzioni  della 
vita  di  relazione  ì 

Ha  ei  resta  a  notare  una  cosa  intorno  alla  potenza  fun- 
zionante di  un  ttfitco  rimasto  emifero  cerebrale.  Egli  è  bensì 
vero  che  tutte  le  potenze  intellettuali  ed  istintiiife  e  tutti  i 
modi  di  loro  maniCbstazione  (meinoria,  riflessione,  compren- 
sione, giudizio  )  si  conservano  ancora  negli  animali  privati 
d'un  lobo  cerebrale  :  ma  è  vero  altresii  qualmente  il  grado 
dì  codeste  potenze  rimanga  alquanto  jaffievbUto. 

Ciò  risulta  dalla  rivista  delle  nostre  esperienze. 
'Ciò  d'altronde,  che  il  fatto  per  tal  modo  comprova,  ci 
veniva  suggerito  anche  dairargomentazione  a  priori  è  dal 
raziocinio  d'analogia. 

§  15.^  —  Sopra  un  altro  fatto  ben  importante  della 
fisiologia  cerebrale  richiamiamo  per  ultimo  l'attenzione. 

Gli  uccelli  prioati  >d'  un  emisfero  cerebrale  godono  si 
bene  ancora  dell'esercìzio  delle  facoltà  inteUettho-istintuali 
ma  non  utilizzano  allo  scopo  delle  medesime  le  pereezioìki 
sensoriali  avute  sugli  organi  dei  sensi  del  lato  opposto.  — 
^ssi  vedono  coli' occhio  opposto  un  oggetto,  ma  non  si  ri- 
coqoscoqo  più  (1  nemico.,  un  pericolo ,  una   minaccia  ,  uu 
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eibo...  (t),  I  hbi  tertbì'ùli  adunque  liserciiano  un'azione 
crociata  deeusÈàtà  $\è\V utilizzazione  e  sili  ricevimento  delie 
percezioni  da  parte  degli  organi  eentrali  nervosi  sensoriali. 

Non  ei  si  gridi  per  questa  nostra  spiegazione  alla  ma- 
terializzazione delle  potenze  p^tcotogicAe.  Il  fatto  é  pur  là 
sempre  vero  ed  inattacoabile.  Flourens  istesso  non  l'aveva 
per  molto  diversa  guisa  interpretato  ^  mentre  facendo  put 
una  facoltà  unica  della  intelligenzù  e  della  percezione ,  la 
bipartiva  poi,  quando'  (in  suo  modo  di  vedere)  confessava 
che  l'animale  pripato  d'un  lobo  cerebrale  non  percepisce 
piti  le  sensazióni  dell' opposto  fato. 

D'altronde  che  cosa  di  più  spirituale  che  la  wlontdì.^ 
Ma  pur  questa  non  dispiegasi  ella  egualmente  in  direzione 
unilaterale  decussata  ^  dai  centri  tuoi  nervosi  sopra  i  nostri 
muscoli  ? 

Se  non  che  nói,  amando  meglio  investigare  la  ragione 
e  la  verità  dei  fatti  nei  responsi  della  organizzazione  ana- 
tomica e  della  Bsioiogia  sperimentale ,  anziché  nelle  astru- 
serie metaOsicbe;  mentre  già  abbiamo  ottenuto  il  suggello 
suffragante  degli  sperimenti,  crediamo  che  non  meno  ci  ar- 
ridano e  ci  soccorrano  all'  uopo  le  rivelazioni  della  anato- 
mia nevrologica.  Ecco  infatti,  che  Reilj  Valentin,  FoviUe^ 
Longetj  Sappey  ci  descrivono  i  fasci  sensiferi,  i  quali  ve- 
nuti per  le  colonne  posferiori,  decussati  in  cima  ad  esse,  e 
passati  poi  attraverso  al  midollo  oblungato,  al  cerf^elletto , 
ai  talami  ottici  {eì^  ai  centri  sensoriali),  confluiscono  col 
piano  superiore  e  medio  dei  peduncoli  entro  alì^  evolu- 
zione e  composizione  degli  emisferi  cerebrali;  ecco  cioè 
che  gli  anatomici  hanno  veduto  e  ci  dimostrano  il  tributo 


(i  )  Nelle  intestadoni  argomentali  alle  ultime  otto  sperìenze 
per  brevità  e  semplificazione  di  termini ,  noi  abbiamo  chiamato 
giudicazione  o  ricognizione  degli  oggetti  codesta  utilizzazion$ 
delle  percezioni  lisive. 
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delle  sensazioni  condóUe  m  direzione  dèMàsata  dagli  or- 
gani esterni  dei  sensi  ai  loro  eentri  sensoriaK  e  poi  rasse- 
gnate ài  cervello^  cioè  al  rispondente  /o6o  cerebrale  dopo 
la  loro  elaborazione  percettiva ,  la  quale  compiesi  io  essi 
eentri  nervosi  sensoriali. 

Nel  cervello  noìi  ìsboccano  direttamente  le  fibre  dei  ner- 
vi sensorjj  vale  a  dire  ohe:  nel  cervello  non  si  adempie  la 
prima  elaborazione  delle  sensazioni  ^percezione). 

Nel  cervello  affluiscono  tutte  le  contribuzionr  fascico* 
late  posteriori  (^sensorie)  ^  dopo  il  loro  decussamento,  dopo 
il  loro  tragitto  attraverso  od  organi  nervosi  speciali  j  cioè 
dopo  la  elaborazione  per  essi  fatta  delle  sensazioni  in 
percezioni.  Il  cervello  quindi^  riceve^  in  via  crociata,  le 
percezioni .  sensoriali  dagli  speciali  centri  nervosi ,  onde 
utilizzarle  allo  scopo  delle  proprie  funzioni  intellettive- 
istintive,    ^  ^ 

La  cosa  è  facilissima  à  dimostrarsi  per  la  visiva  percer 
ziàne^  e  quanto  risulta  per  questa  può  e  deve  esempli6carsi 
ed  ans^logizzarsi  per  le  altre  percezioni. 
.  È  provalo  oggidì  che  \ì. nervo  ottico  d'un  Iato  si  decus- 
sa completamente  qon  quello  del  Iato  opposto  e  shocca 
esclusivamente  negli  opposti  organi  encefalici.  Infatti; 

i.^  Nei  vertebrali  inferiori  il  nervo  ottico  si  accavalca 
né  più  né  meno  col  compagno,  senza  la  menoma  comuni* 
cazione  reciproca; 

2.^  Nelle  lesioni  sperimentali  d'ogni  fatta  degli  organi 
encefalici  d'un  sol  lato  non  si  compromelie  se  non  la  vi- 
sione dell'opposto  occhio; 

3.°  Anche  negli  animali  superiori  e  nelV  uomo  sta  og- 
gidì confermato  il  decussamento  eompkto  delle  fibre  otti- 
che nell'aja.  {Panizza^  «  Osservazioni  sul  nervo  ottico  »  , 
Milano,  i855). 

Ciò  posto,  il  lettore  volga  una  volta  il  suo  sguardo  sul 
seguente  schema,  ove  gli  si  presenterà  il  cammino  distinto 
e  l^a  successiva   trasformazione    ed   elaborazione  percettiva 
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ed  mieUe$twa  delle  anzazioni  avute  pei  due  occhi ,  in  un 
aniraalei  a  cui  «a  stato  demolilo  iin  hbo  cerebrale. 

■   .        A        .         •    .  '      i 

Lobo  cerebrale  sinistro  Lobo,cerebrale  destro  demolito 

(organo  dell'  inielligenza) 

utiUszazioiie  delle  per-ceziO'        •    « 

ni  sensorta/t  a  scopi  inkl-        *    . 

lettuali  ed  istìntuali.  .......... 

Coup  peduocolare  ^ 

B  b 

Centro  nervoso  visivo  sinistro  Centro  nervoso  visivo  destro 
(organo  della  percejstone  pt-  (organo  della  percezione  t?tft- 
siva)y  lanie  ottiche.  ^  va),  lame  ottiche. 


Qui  ben  si  pare,  come  le  impressioni  luhiinose  ricevute 
dall'  occhio  destro ,  condotte  pel  nervo  ottico  destro  e  nel 
centro  tfisivo  sinistro  B,  abbiano  da  elaborarsi  entro  a  que* 
sto  in  idee  greggio  percettive  delle  .qualità  fisiche  visibUi 
degli  oggetti;  ed  indi  traducansi  pel  cono  peduncolare  al 
{060  cerebrale  sinistro  A  per  Fuso  dell' tnteUtgenza  e  degli 
istinti^  venendovi  i  suddetti  primi  materiali  perce^^it?»  digQ^  ; 
riti  in  idee  complesse  a  seconda  degli  istinti  e  dell' tnle^ 
ligenza. 

hxiku.  FoU  CLXr.  7 
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laveoe  le  semazioìu  fatieai  siiH'  occhio  sioisiro ,  t  eoo- 
iloiie  dal  n$rvo  otOeo  siniUro  C  nel  centro  vMqo  destro  6^ 
elaborami  entro  ad  esso  bensì  in  percezioni  delle  qualità  6« 
alche  viiibili  dei  corpi;  ma  non  possono  piy  oltre  subire 
una  ulteriore  elaborazione  complessa  sotto  all'azione  del* 
VintelttgenKQf  della  quale  vi  manca  l'organo  corrispettivo. 

Laonde  le  eensazioni  visite  destre  vengono  percepUe  e 
servono  alla  intelligenza  ed  alla  intdlettiva  giudieazione  de-^ 
gli  oggetti;  -—  quelle  da  sinistra  si  percepiscono,  ma  non 
servono  più  a  quest'ultimo  scopo. 

L'animale  pede  a  destra  e  ne  giudica  intettettioamente 
gli  oggetti;  —  l'animale  vedi  a  sinistra,  ma  wm  né  giu^ 
6(1  ^it(e//0llitMimenla  gli  oggetti. 

§  1 6.^  —  Noi  siamo  persuasi,  che  attraverso  alla  rivista 
di  tutti  1  precedenti  paragrafi  intorno  ella  fisiologia  cere- 
òrale^  non  sarà  sfuggita  ai  nostri  lettori  una  dubitativa  ri* 
flessione  Intorno  alla  apontonatld  dei  movimenti  traslocatori 
e  d^Ua  etiuione  negli  uccelli  scerebrati. 

Eglino  voiano,  incedono,  elofuio  •  •  •  Che  è  dunque  ciò 
se  non  la  volontà  motrice^  se^  non  movimento  volontà^ 
rio? ,  •  ^ 

8K  —  Lo  ripeliamo  ancor  noi  :  Che  altro  sono  mai 
te  non  1  eeiieerevfj  moi^imenii  vohntarj  quei  movimenti , 
per  cut  raniimle  poggia  regolarmente  sulle  sue  zampe,  rit- 
to; le  eamtia  ed  aiiema;  regge  sull'una  sola;  le  muove  a 
normale  inoesao;  agita  le  ali;  crolla  il  capo;  si  forbisce  le 
penne  e  le  attla;  dispiega  le  ali  ;  le  scuote  a  gjusto  volo  ; 
aoorr^  largii!  apaaj  alerei,  ne  discende  posandosi  al  suo* 

lo? . . . 

B  dieiamo  :  La  volontà  motrice  non  risiede  nel  cernilo. 

Ben  eonoaeiamo  di  incontrare  le  opposizioni  di  molti 
flsìologl  eoo  questa  massima  ardita.         ^ 
:    Ma  Vopposiiione  non  sarà  che  apparente.  La  nostra  mas* 
^ima  eeaaerà  di  essere  ardita,  quando  fbndiariamente  com* 
bacierà  colle  intime  credenze  degli  opponenti. 


&9 
^  Comiaciamo  a  dimandare: 

Se  la  volontà  moirice  risiedesse  nei  lobieerebrali^  per- 
chè non  rimane  e^i  paralia^zaio  nell'opposio  lato  queiruc* 
cello,  a  cui  si  demolisca  l'uno  dei  suddetti  lobiì  Se  tu  ne 
esperti  l'organo )  perchè  se  ne  continuirebbe  la  manifesta* 
zione  della  funzione  ? 

Indi  riflettiamo  ^  ^ 

Se  l'animale  scerebrato  non  si  determina  più  a  dei  moti 
voloniarjj  se  egli  non  si  prefigge  e  non  ha  più  uno  saopo 
intellettivo. dei  medesimi  (siccome  argomenta  Flourens)^ 
cessa  forse  di  esistere  codesta  facoltà  loco-motiva  volontà;- 
rioj  però  ehe  si  cessi  dall' usarne  per  altri  scopi  istintua- 
/t?  •  •  •  Direte  voi  pripo  delia  facoltà  dei  movimenti  volon* 
tarj  un  uorrio,  per  ciò  che  èi  sieda- calmo  o  stia  ritto  im- 
mobilmente? —  Costui  non  usa  della  propria  volontà  mo- 
trice per  un  dato  tempo;  gli  animali  scerebrati  iv)n  ponno 
usarne  più  per  iscopi  istintiin^  perchè  gli  istinti  non  li  pos- 
seggono piò. 

Conosciamo  che  SaucsrottOj  appoggiandosi  ad  esperien*  ^ 
ze  fatte  (come  ben  dice  F/ourenx)  a  tastoni;  cioé^  traverso 
a  trapanazioni  craniche,  enunciava  l'opinione  dell'influenza 
volontaria-^notrice  degli  striati,  sulle  estpcmità  posteriori 
(nel  4768);  -—  ehe  Caldani^  pochi  ai^ni  dopo,  faceva  ana- 
loghi tentativi,  con  risultanze  paralitiche  del  lato  opposto 
(nel  1786);  analogamente  Conteggia  (nel  4789);  Serres 
fra  i  modèrni  s'accostava  a  loro.    . 

Ma  ci  è  pur  nolo ,  che  Lohget  non  otteneva  giammai 
fenomeni  paralitici  né  agii  arti  anteriori  né  ai  posteriori 
per  l'ablazione  intiera  dei  corpt  striati. 

Anche  Flourens  nota  veramente  qualche  affievolimento 
dei  lato  opposta  del  <iùrpo  tosto  dopo  alC  ablazione  di  un 
lobo  cerebrale  nei  volatili.  Ma  questo  effetto  è  incostante , 
leggiero,  transitoi^io,  effetto^  deiraiio  traumatico  deirópera- 
zione,  anziché  conseguenza  verace  della  mutilazione  .ceTe«*. 
brale.  Se  ciò  fosse,  la  paralisi  dovrebbe  rimanere^  non  eiis- 
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iiparsi  tosto.  Invero  tutti  gli  animali  da  lui  (Flourens) 
operali,  non  presentarono  ulteriormente  verun  fenomeno 
paralitica  dei  lato  opposto. 

Non  è  quindi  indarno,  se  anche  MiUler{i)^  Bouìllaud, 
Longet  e  Gerdy  riguardano  non  abolita  la  volontà  sotto 
alle  mutilazioni  del  cerpe//ò. 

Un  altro  è  l'organo  ove  risiede  la  potenza  voUHw  della 
mozione. 

E  codesto  organo  pas3iamò  a  studiarlo  nel  prossimo  se- 
guente articolo,  (  Continua  ). 


HwèMV  oso  del  QoACO  nelle  malattie  veneree*  Le/- 
tera  all'  insigne  prof,  cav.  Com.  Senatore  A  feMuttiffo 
JIMerl  ^  dd  cav^  doit.  ODOABDO  TUBCHETTI. 

Vrnorandissimo  Prof*  -*  Ponepdo  sotto  i  di  Lei  alti  au* 
spici  questa'  mia  seconda  Lettera  «  Sui  benefici  effetti  della 
decozione  del  guaco*  io  intendo  di  conciliarle  quell'atten- 
zione che  altrimenti  non  potrebbe  gianamai  ottenersi  perla 
meschinith  di  uno  scrittore. 

Ma  Ella  tanto  benemerito  della  umanità,  cittadino,  mae- 
stro e  pubblico  magistrato  di  tanto  senno,  zelatore  senza 
pari  dei  progressi  della  scienza  d*Igòa  che  a  Xei  tanto  de-» 
ve,  non  ne  dubito,  vorrà  incoraggiare  i  pratici  in  una  via 
che  promette  frutti  ubertosi  agli  egri,  e  gloria  molta  all'I- 
talia. ^ 

Sappia  Ella,  sappia  il  mondo  iriedico  adunque,  che  non 
solamente  nei  focolai  esterni  marciosi,  e  nelle  ulceri  véne- 
ree,  blennorrègie,  plache  umide,  licheni,  ecc.,  giova  il  de- 
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*     (1)  Questo  celebre   nevro*fisio1ogo   alloga' la  t^ofontò  motrice 
nel  ìnidollù  oblungato  (pag.  403,  voi,  I), 
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cotto  di  guaco,  ma  che  pur  qoco  nella  tue  confermata  io  Tlio 
riscontrato  di  un  pronto^  quanto  sicuro  effetto.  Perfora  non 
posso  additare  che  un  solo  fatto  pratico,  ma  questo  è  parlan- 
te. In  meno  di  un  mese  coll'uso  intèrno  grornaliero  del  de- 
cotto  bianco  di  guaco,  nella  dose  di  dieci  a  dodici  goccie, 
ho  veduto  in  S.  P.  scomparire  e  dolori  osteocopi,  ed  eru^ 
zioni  cutanee,  e  quel  che  più  monta,  quella  cachessia  vene- 
rea che  menoma  ed  altera  i  globuli  rossi  del  sangue ,  e 
conseguentemente,  non  che  le  forze  vitali,' tutta  la  compa- 
ge organica.  In  meno  di' 30  giorni,  io  dissi,  tornò  in  quel- 
la infelice  giovane  l'appetito  e  il  roseo  colore  del  volto,  egli 
si  fece  lalitante  della  persona,  gli  crebbero  le  {orse,  ed  oggi 
pienamente  risanato,  vivesi  oltremodo  contento  di  sé  stesso. 
Sicché  sembra  essere  il  detto  decotto,  non  tanto  abortivo, 
quanto  curativo  del  morbo  celtico. 

Provammo,  coH'egregio  amico  dott.  Vannucci\  il  decot- 
to rosso  di  guaco  in  un  cancróide  cutaneo';  e  con  somma 
nostra  meraviglia  notammo  andarsi  a  poco  a  poco  restrin- 
gendo la  piaga,  e  via  via  che  essa  diminuiva,  circolarmente 
formarsi  una  robusta  e  sana  cicatrice.  In  altra  mia  Lettera 
spero  di  poterle  annunziare  la  sanazione  completa  della  detta 
malattia  esclusivamente  coir  uso  esterno  del  già  detto  de- 
colto ,~  che  vivamente  raccomando , , poiché  i  casi  in  propo- 
sito mi  si  sono  ripetuti  e  moltiplicati,  ed  ho  ottenuti  splen- 
didi saccessi  nelle  oft^mie  purulenti  scrofolo9e  ed  in  va^ 
rie  affezioni  cutanee. 

Frattanto  che  io  attendo  riscontro  dai  mie  amici  d*  E- 
gitto,  e  specialmente  dèi  sig.  comm.  Castelnuovo  che  deve 
esperimentare  la  decozione  di  guaco  nella  terribile  oftalmia 
di  quel  reame;  e  che  con  tutta  coscienza  la  propongo  pella 
cura  delle  oftalmie  contagiose  che  imperversano  nelle  ar- 
mate del  Belgio ,  permetta  che  dia  pubblicazione  della  se- 
guente lettera  inviatami  dal  eh.  dott.  Cesare  BiànehL 

Amico  carìssifiio.  —  Prima  di  tatto  II  prego  di  sctsarml  il  so- 
verchio ritardo  di  questa  mia  lèttera,  e  di  atlriboirlo  almeno  non 
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del  tutto  alla  mia   negli^enea,  ma'  un,  pò  ancora  alfe  mie  /nòtte 
occupazioni.  —  Mi  prendo  però  il  torto  in  santa  pace/ 

Ti  dìròjpoì  poche  parole,  ma  al  possibile  chiare,  intomo  agli 
effetti  da  me  otteiiati  coli' uso  del  guaco»  che  cori  tanta  compia- 
cenza mi  favoristi.  . 

Il  primo  individuo  a  cui  feci  usare  il  decotto  6/(|9tco  di  gua- 
co ,  allungato  con  due.  terzi  d'acqua  di  fonte ,  fu  un  tal  giovane 
E.  V.,  d'i  Pontedera,  da  éei  f^ioroì  affetto  da  gonorrea.  —  Ave- 
va scolo  abbondantissimo»  bruciore  lusoffribile  nell'atto  di  emet- 
tere le  orine;  vegliava  da  due  notti  per  dolorose  e  quasi  conti- 
nue erezioni^  ecc.  In  fine  tratlavasi  di  uretrite  venerea  acuta.  -^ 
In  due  giorni  fece  set  iniezioni ,  e  queste  sole  /  senz'  altra  cura , 
tranne  il  ^regime  dietetico  rigoroso  e  qualche  semicupio ,  queste 
$ei  sole  iniezioni  bastarono  per  trionfare  d'  incanto  delia  della 
uretrite/  —  Io  lo  visitai  il  terzo  ed  il  quarto  giorno  dopo»  e  Bit 
assicurai  che  non  gli  veniva  pia  goccia  dì  pus»  ad  onta  di  molte 
spremiture  che  gli  feci  fare  anche  In  presenza  mia.  —  Quindi  i 
di  lui  affari  lo  chiamarono  a  Livorno,  ove  si  trattenne  sette  gior- 
ni, ed  essendo  rimasto  senza  niedicina  quando  gli  si  riaffacciò  lo 
scolo,  questo  si  fece  abbondante  di  nuovo.  —  Allora  gli  feci  -ri- 
petere le  iniezioni  collo  stesso  decotto  bianco,  ma  questa  volta 
coir  aggiunta  di  un  solo  terzo  d'acqua,  e  tosto  lo.  scolo  diminuì, 
riducendosi  al  gra'do  di  gocciola  militare^  grado  a  cui  trovasi  an- 
che oggi  in  cut,  prima  di  scriverti,  mi  ^on  datò  premura  di  vi- 
sitarlo^ —  Debbo  anche  dirti  che  in  questo  gióvane  ho  provato  le 
iniezioni  di  decotto  rosso  'schietto  /  senza  che  la  indomabile  goe- 
cioletta  al)bia  minimamente  ceduto»  —  Ora  farà  dei  bagni  di  ma* 
re,  perchè  è  d'abito  un  pò  linfatico. 

Un  altro  giovine.  Luca  P.,  di  Pontedera,  esso  pure  affetto  da 
gonorrea  da  due  mesi  e  mezzo,  ridotta  ormai  allo  stato  cronico 
(vedendo  tutto  al  più  5  o  6  goccie  di  pus  al  giorno),  esegui  otto 
iniezioni  di  decotto  bianco  di  guaco,  allungato  colla  metà  d'acqua 
di  fonte,  le  quali  bastarono  a  guarirlo  perfettamente  in  sei  giorni. 

Un  altro  giovane  scapato^  affetto  da  gonorrea  da  10  giorni  allo 
stato  sub-acuto,  con  erezioni  rare,  ma  a  quanto  diceva  dolorose, 
ha  fatto  pure  uso  dello  stesso  decotto  allungato  con  un  terzo  d'ac- 
qua; asserendo  di  non  averpe  trovato  nessun  vantaggio,  ed  anzi 
piuttosto  del  danno.  -^  Ma,  come  ho  detto,  è  una  scapato,  e  mr 
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pentii  di  avergli  dalo  il  medic^imeiito,  perchè  dubUavoi  come  du^^- 
biU>,  che  ne  usasse  in  messo  a  chi  sa  quanti  stravisi*  —  Mi  fece 
inquietare  e  non  gli  ho  jienuto  dietro» 

Una  ragasza  di  18  anni»  sanissima. di  corpo,  affetta  da  S  mesi 
da  gonorrea  ribelle  alle  injezioni  di  solfato  di  zinco»  di  tannino  » 
di  nitrato  d'argènto,  ecc.,  è  guarita  colle  iniezioni  di  decotto  rosso 
di  guaco,  allungato  con  metà  d'acqua,  seguitate  per  15  giorni  in 
numero  di  5  a  4  al  giorno.  ^  ^ 

Non  ho  altro  decotto ,  ed  avrei  altri  ammalati  venerei  e  non 
venerei  da  esperimentarlo.  —  Sarebbe  possibile  di  averne  deW 
Peltro?  ' 

Scusami  di  graaia  se  sono  stato  un  poco  troppo  coneiéo  nel  rcn*- 
derti  conto  degli  effetti  da  me  osservati  col  guaco.  —  Ma  io  ere* 
do,  .6  forse  tu  dividerai  cotesta  pia  opinione»  che  to  uWità  delle 
mediche  osservazioni,  non  consisto  nella  proGssiti  e  n^inutezza  della 
esposizione  dei  fatti,  ma  pia  specialmente  nella  chiarezza  sufficiente 
e  nella  onestà  di  colui  che  espone  i  fatti  stessi.  —  E  di  vero  ehe 
mi  sarebbe  costato  farti  tre  o  quattro  istorie  delle  lunghe  con 
tutte  le  regole?  Solamente  un  pò  di  tempo,  e  un  pò  di  pazienta, 
che  non  ho!  Ma  che  perciò?. s'io  non  fossi  uomo  di  buona  fede,  tu 
mi  avresti  creduto  di  più  e  ti  saresti  per  avventura  regolato  me** 
glie  nel  ripetere  queste  esser vaiioiii  e  trarne  maggior  profitto?  Io 
non  lo  credo.  '  "  .       ^        ' 

Se  mi  manderai  dell'altro  guaco,  continuerò  volentieri  ad  os- 
servare; e  potrebbe  anche  darsi  II  caso  che  avessi  più  tempo  e 
mi  andasse  via  la  ruggine  dalle  dita  e  in  segnilo  scrivessi  delle 
istorie  come  bisogna»  —  Potrebbe  darsi  che.  cominciando  a  star 
teco  in  rapporto  scientifico ,  m' infondessi  un  pò  della  tua  molta 
abilità  di  scrivere,,  e  4ai  venisse  fa|to  di.  mettere,  al.  pulito  quella 
mìa  magna  statistica  chirurgi.ca,  di  cui  ti  ho  parlato,  ed  in  cui,  a 
tua  confessione,  si  contengono  delle  osservazioni  degne  di  essere 
conosciute  dal  pubblico. 

Pontedera,  li  19  grugno  1858. 

Non  piò  oltre  mi  estenderò ,  avvegnaché  non  abbia  si- 
nora ricevute  dettegtiato  riscontro  dai  molti  colleglrì,  a  cui 
trasmisi  il  decotto- di  guaco,  e  le  istruzioni  in  proposito. 
1  falli  riCérki  in  questa  e  nella    precedente   mia,  e  quelli 
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tnnuhiiàti  dai  sigg.  PMizzòni  t'Galligo  (  i  quali  pretto  ve- 
drahbo  la  luce,  in  Adeguilo  alla  pubblicazione  della  meino- 
ria  roagisirale  deirillustre  cav.  Massóne)  basteranno^  io  ere- 
do, a  rendere  la  nostra  proposta  meritevole  di  universale 
attenzione ,  se  non  altro  in  vista  dell'  utilità  somma  della 
meta  e  deirintendimento  a  cui  noi  miriamo. 

Benché  non  peranche  numerosi,  quanto  jo  potrei  e  po*^ 
irebbe  altri  desiderare ,  non  pertanto  io  ho  voluto  .  pubbli- 
care i  miei  felici  saggi  esperimentali  sul  guaco,  onde  altri 
non  vada  furando  alla  misera  Italia,  dèlie  cui  fulgide  pen- 
ne cotanto  volontieri  si  ammanta  il  mondo,  questa  qualun- 
que siasi  gloria  e  scoperta.  Ella  che  jenza  farne  oggetto  di 
metodo  praticò,  io  eredo,  il  primo  in  Italia  la  compressione 
digitale  per  la  cura  deiraneurisma,  ed  ha  quindi  la  priorità 
di  fatto  della  scoperta  scientifica  del  celebre  prof.  Yanzet- 
ti^  non  sarà  per  isgradire  quest'altra  pratica  e  scientifica 
invenzione  del  senno  italiano.' 

Tutto  a  Lei  devoto  e  per  tanti  benefizj  riconoscente,  ecc. 

Fucecchio,  22  giugno  1858. 


TÉTuiié  pwmii^ue^  eie.  — ^  TréHmt^  fMPaileo  ^^Xi^ 
maliUtie  dell*oree«liio<  del  dottor  fi.  TBI||VBT» 

Parigi  1857.  Un  vùl  tn-8.^  dipag.  516  con  figure  in^. 

iercaidté  nel  lesto.  - 
nel  cateterismo  della  taba  Bastaehlana  e  4ÈeUe 

sue   applleaxlont   al  dlasnòsfleo   e   alla  eura 

delle  malattie  deiroreeehlo<  del  doli.  eiCSBP- 

PE  CERRIJTI.  Torino  1857.  Un  opuscolo  in-8.^  gr. 

di  pag.  96/ 
Ti*iéÈU  é$  in  eMt*s#f*#^«  — >  Tkplbato  alla  ehlrvir- 

siali  di  B.  F.  B0II1MWM«  prof,  di  eliniea  chtriir- 
'  gica  alla  Facollà  di  Monipellier,  ecc.  ecc.  Parigi  1858. 

Un  eleganle  volume  in-i^^  di  pag.  664  con  XI  tavole.  — 


Rkuta  biblt^rafica  del  doHor  Méumike^io  IParm^é- 
cimi* 
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)e  r  Italia  può  andare  giustamente  superba  d*  aver  pian- 
tato ben  alto  il  vessillo  del  progresso  in  riguardo  ali*  ana- 
tomia ed  alla  fisiologia  ddl'orecebio,  se  coi  nomi  di  Fot" 
hpiò,  di  Fabrizio  d*Aquape$^ènte,  di  Valsalva^  di  Mor' 
gagniy  di  Coiugno,  e  di  Scarpa  può^  far  fede  della  propria 
intellettuale  potènza  e  di  uno  spirito-  diligente  e  finissimo 
di  investigazione,  è  ben  lontana  per  altro  dal  poter  vantare 
cosi  onorevole  rappresentanza  per  ciò  che  concerne  la  pa- 
tologia di  quest'  organo.  Spuntò  altrove  l'aurora  ^  dissipar^ 
una  parte  delle  tenebre  che  circondano  il. misterioso  lavoro, 
delle   sue   morbose .  affezioni ,  f u  ad  altri   paesi   riserva^) 
r  onore  di  elevare  l'edificio  teorico  e  pratico  cbe  le  risguarr 
da.  La  Francia  e  la  Germania  hanno  in  ispecial  modo  me- 
ritato dall'  umanità  sotto  questo  rapporto,  né  sarebbe  lepito, 
senza  nota  d'invidiosa  ingiustizia,  disconoscere  l'indirizzo 
scientifico  e  la  molta  luce  che  le  opere  loro  apporlaronp  sul- 
l'astruso argomento. —  GoUocsito  in  sede  recondita,  scol- 
pito nello  spessore  dell'osso  più  duro,  dello  scheletro,  inac- 
cessibile al  maggior  numero  dei  nostri  mezzi   d' indagine ,, 
costituito  da  p^rti  essenziali  delicatissime,  l'organo  dell' u« 
dito  potè  per  lungo  tempo   sfidare  le  perquisizioni  domi- 
ciliari dei  chirurghi  ed  eludere  eoli'  inganno  sul  vero  stato 
delle  sue. condizioni.   Ma  la  solerzia   del  genio   indagatore 
raddoppiò  negli  ostacoli,  si  acuì  nelle  difficoltà,  si  ritem- 
prò nell'opposizbne,  riuscì  penetrando  per  nascosti  mean- 
dri a  stringere  in  certo  modo  d'assedio  la  ròcca  (petrosa). 
Ed  ora  possiamo  già  con  compiacenza  asserire  che  le  fati- 
che sofferte  ricevettero  proporzionata  mercede,  che  un  cor- 
redo abbastanza  ricco  di  cognizioni   ha  cosiimito   un'altra 
specialità  nella  scienza,  che  la  diagnosi  dellj^  malattie  auri**^ 
còlar4  ha  toccato  un  bel  grado  dì  avanzamento  e  di  sicu- 
rezza ,  :clie  la  terapia  infine  delie  medesime ,  essendosi  av- 
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vanuggrata  dei  lUini  del  diagnostieo  e  dell*  analamia  pa- 
tologica,  è  giunta  a. sottrarsi  ^gli  artigli  dell'ignorante  em- 
pirismo, della  impudente  cerretaneria ,  ed  a  diventare^  razio- 
nale sempre,  efficace  in  molti  casi,  innocua  almeno  nelle 
contingente  di  dubbia  natura. 

Testimonio  solenne  del  vero  che  avanstamo  è  il  Trattato 
pratico  delle  malattie  deiroreccbio  del  diiarìssimo  dotu  Tri" 
qìteÈ^  del  quale 'ci  facciamo  a  sporgere  le  linee  principali,  nel 
desiderio  di  presentare  ai  lettori  un'  idea  dello  slato  attuale 
delle  cognizioni  sotto  questo  riguardo.  Tutta  T  opera  viene 
compresa  in  tre  parti.  Sulla  prima,  consacrata  all'  anatomìa , 
fisiologia  ed  igiene  dell'apparato  uditivo,  non  crediamo  di 
doverci  (  arrestare.  Compresa  in  sole  80  pagine,  avrebbe  me* 
ritato  a  nostro  credere  maggiore  sviluppo,  -ed  i  consigli  for- 
niti dall'Autore  per  prevenire'  le  malattie  di  quest'organo , 
«(p^ciftlmente  nei  soggetti  nervosi  e  dilicati,  ci  sanno  troppo 
del  convenzionale,  né  riesciranno  mai  ad  entrare  net  campo 
della  praiica^^  applicazione.  Rèndendo  pure  il  dovuto  omaggio 
al  senno  AìPerey,  che  voleva  esclufl(!  dal  servizio  dell'arti* 
glieria  i  giovani  di  tempra  gracile  e -sensibile,  non  sentiamo 
di  poter  dare  agli  individui  di  suscettibile  innervazione  il 
consiglio  di  allontanarsi  dalle  città  e  dai  centri  clamorosi, 
di  evitare  in  ogni  modo  resposizione  al  freddo  ed  all'umido, 
perchè  ci  sembra  che  nessuno  vorrh  ^ottoporsi  per  solo 
^opo  profilattico  a  si  grandi  cautele  e  sagi^ci ,  e  perchè 
altrettanto  varrebbe  il  dire  agli  uomtni  di  non  venire  a  que^ 
sto  móndo  per  risparmiarsi  il  fastidio  di  soffrire* 

Di  ben  altra  è  stiperiore  importanza  è  la  seconda  ^arte,. 
che  tratta  della  patologia  generale  dell' orecdiio.  Troviamo 
quivi  discusso  in  altrettanti  capitoli,  del  metodo  e  della  classi- 
ficazione da  seguirsi  nello  studio  di  queste  Nmlilatiie,  dell'ezio- 
logia delle  medesime,  dell'otoscopia,  ossia  dell'elploraziofte 
dèll'ìippareocbio  uditorio,  dei  sintomi  fisiologici  ed  anatomici, 
infine  della  cura.  —  Come  nello  studio  delle  affezióni  di 
quakiasi  apparato  e  sistema  organico,  l'anatomia,  la  filologia 
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e  r  anatomia  paiotogica  ne  costitutseono  le  i^asi  fontboieniali, 
eosl  vuoisi  fere  lo  stésso  per  te  malattie  delP  udito.  In  esse 
più  ohe  mài  6  necessario  partire  da  un  punto  fisso,  e  Tana- 
tomia  patologica,  quando  può  venir  Consultata,  è  un*  àncora 
di  salvezza  e  la  sola  effettivamente  sicura.  La  classificazione 
adottata  dal  dott.  Triquet  è  conforme  a  qudla  di  Duverney^ 
essa  è  strettamente  anatomica,  tratta  quindi  con  ordine  -pro» 
gressivo  le  affezioni  morbose  deirorecchio  esterno»  del  medio 
e  deir interno.  Data  la  definizione  di  ciasctina  forma,  ne 
espone  l' Autore  V  anatomia  patologica,  |Missa  da  questa  a 
considerare  l'eziologia-,,  i  sintomi  ed  il  diagnostico  diretto  e 
differenziale ,  occupando»  per  ultimo  della  cura.  Questo 
breve  abbozzo  del  piano,  generale  dell'opera  basta  già  a 
fornire  un  concetto  abbastanza  vasto  e  sicuro  della  medesima, 
ed  a  (ar  presentire  a  chicchessia  come  oggigiorno  la  chi- 
rurgia auristfoa  abbia  raggiunto  un  grado  di  sviluppo  tale 
-da  costituirla  in  vera  specialità* 

Nef  capitolo  che  risgnarda  1*  eziologis^  generale^  distingue 
il  dolt«  Triqùet  le  cause  disponenti  e  le  efficienti,  il  sesso, 
r  età^  y  eredità,  le  influenze  atmosferiche,  le  professioni  ed 
il  temperamento  sono  presi  in  considerazione  fra  le  prime, 
mentre  le  seconde,  divise  in  locali  e  generali,  vengono  suc- 
cessi vamènte  trattate.  Cosi  il  freddo,  l'umidità^  i  traumi,  le 
cadute,  i  parassiti,  la  gotta,  la  sifilide,  b- scorbuto,  il  can* 
ero,  i  tubercoli,  le  febbri  gravi  formano  tema  di  singolare 
apprezzamento. 

L'otoscopia^  ossia  il  metodo  di  esplArazione  dell*  appa- 
rato uditorio,  è  trattala  con  mano  maestra.  Seguendo  sem- 
pre ia  guida  anatomica,  l'illustre  Autore  addita  il  modo  da 
aeguirsi^  incominciando  dalie  parti  esterne  alle  interiìe.  Il 
colorito  del  padiglione  può  da  spio  offrire  un  sintomo  .dì 
malattia.  Bianco^  pallidissimo  negli  individui  deboli ,  cloro- 
tici»  anemici  e  strtimoM^.puè  presentarsi  invece  rosso-cupo 
e  violaceo  negli  individui  pletorìoi^  La  congestione  del  pa- 
digliooe  è  qu^si  sdtnpre  l'indizio,  di  uixa  eguale  coìidizioi^e 
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delle^pani  profonde,  e  v'hanno  carnei  quali  la  sordità  non 
riconosce  altra  càusa  fuorcbè  T  iperemia  deirorecchio  inCer- 
no.  È  a  questa  specie  di  sordità  che  si  debbono  attribuire 
i  miracoli  operati  da  un  empirico  bavarese  di   cui   parU 
Skr€ug^^s.  Aveva  egli  osservato  in  alcuni  sordi  delle  vene 
.tumide  e  voluminose  sul  padiglione  :  in  tali  casi  faceva  su- 
bire tijP  orécchio  un  bagno  assai  caldo  e  scarificava  in  se« 
guito  le  vene  e  l'apofisi  masioidea.  Là  forma,  la  consisten* 
za,  la  temperatura  e  ràngolò  d'inserzione  del  padiglione  co- 
stituiscono altrettanti  momenti  di  ricerca  accurata  pel  chi* 
rurgo  aurista.  Vengono  in  segiiito  l'esame  del  meato,  i  suoi 
rapporti  col  trago  é  coli' antitrago,  la  disposizione  dei, peli 
che  ^i  ti^òvano  al  suo  ingresso,  la  quantità  e  la  qualità  del 
cerume:  quest'ultimo  può  mancare  e  costituire  da  solo  una 
causa,  0  piuttosto  una  complicazione  di  sordità.  Lo  stato  di 
siccità  del  meato  è  uno  dei  segni  più  sfavorevoli  che  si 
possano  constatare  ad  occhio  nudo  col  semplice  esame"  ester^ 
no.  —  L' uso  dello  speculum  e  quello  della  lucè  artificiale 
projettata  con  speciali  apparecchi,  servono  ad  istituire  Tesa* 
me  del  condotto  e  quello  importantissimo  della  membrana 
del  timpano. 

Le  condizioni  dell'orecchio  medio  si  verificano  con  altri 
mezzi,  stantechè  non  è  possibile  nello  statò  normale  del- 
l'organo peneti^are  direUamente  colla  vista  fino  a  questa  par- 
te ,  ed  è  solo  in  via  eccezionale  nei  casi  di  perforazione  del 
setto  timpanico  che  i  mezzi  fisici  diretti  ci  ponno  soccer^ 
rere.  Lo  staio  della  faringe  e  delle  tonsille  vuol  essere  cer- 
ziorato in  primo  luogo,  dopo  di  che  fa  duopo  ^sicurarsi 
della  libertà,  o  meno,  del  condotto  Eustachiano.  A  questa 
meta  si  può  arrivare  con  due  mezzi,  il  cateterismo  e  l'in* 
jezione  liquida  ed  aeriforme.^ 

L'orecchiò  interno  per  ultimo  non  ci  offre  afoun  mezzo 
njr  diretto ,  aè  indiretto  per  riconoscere  ìé  alterazioni  alle 
quali  può  essère  legata  una  sordità.  Egli  è  solo  per  via  di 
esclusione  e  per  l' impossibilità  di  riferire  ad   una   lesione 
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delle  altre  cavila  i  sintomi  joaorbosi  del  pazienre ,  che  si 
giunge  ad  affermare  unaoffBsa  delk  parti  profonde.  La  dia- 
gnosi per  esclusione  del  resto  non  si  applica  solo  alle  ma- 
lattie ^  dell' orecchio,  nàa  è  comXine  agli  ahri  rami  della 
medicina  e  dèlia  chirurgia.  Ad  onta  di  questo  v-  ha  però 
ancora  un  mezzo  per  riconoscere  se  la  vitalità  non  è  affatto 
estinta  nel  nervo  acustico,  e  questo  mezzo  consiste  nel  calete- 
risiào  del  timpano.  V'ha  tra  il  isetto  timpanico  e  le  cavità  del 
labirinto  una  catena  non  interrotta  di  ossicini  destinata  a 
trasmettere  in  parte  1'  impressione  delle  onde  sonore  dalla 
membrana  del  timpano  al  liquido  contenuto  nel  vestibolo» 
nei  condotti  semicircolari  e  nella  coclea.  Se  col  mezzo  di 
uno  specillo  ottuso  si  scuote  il  timpano  al  f>ttnto  di  inser- 
zione del  martello,  si  mette  in  jnovimento  tutta  la  catena 
degli . ossicini ,  si  fa  oscillare  la  staffa,  la  membrana  della 
finestra  ovale  e  con  essa  la  linfa  di  Cotugno ,  per  modo 
che  se  il  nervo  acustico  non  ha  ancora  perduto  la  facoltà 
di  essere  impressionato  dalle  onde  sonore,  si  fa  provare  al 
malato  una  percezione  confusa.  È  questa  operazione  che 
porta  il  nome  di  cateterismo  del  timpano ,  e  quando  per 
essa  si  posisa  giudicare  non  affatto .  estinta  la  sensibilità  del 
nervo  acustico,  il  chirurgo  può  intraprendere  con  lusinga 
un  trattamento  appropriato. 

La  semejotica  delle  affezioni  auricolari  si  distingue  in 
&ubb]ettiva,  o  fisiologica,  ed  obbjettiva,  o  anatomica.  Spet- 
tano al  primo  ordine  di  sintomi  le  diverse  specie  ed  i  varj 
gradi  di  sordità,  il  dolore,  l'eretismo  e  l'esaltazion^e  del- 
l'udito, la  depravazione  di  esso  o  la  paracosl  e  i  differenti 
rumori.  Il  dott.  Triquet  si  occupa  a  studiare  il  valore  di 
queste  singole  manifestazioni  e  si  estende  specialmente  sul- 
l'ultima. Neil' esame  dei  rumori  (ronzio,  fischio,  sussur-. 
ro,  ecc.)  comincia  dal  dividere  quelli  che  si  osservano  nelle 
malattie  dell'orecchio,  da  quelli  che  sopraggiungono  nel 
corso  di  affezioni  di  altra  natura.  Si  possono  i  primi  riscon- 
trare nelle  malattie  del  condotto  uditorio,  neirinfiammazionc 
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della  membrana  del  timpano,  nel  calarro  della  tromba  Eu-' 
staebiana  e  della  cassa,  nelle  sSrdìtk  nervose;  mentre  i  se* 
condi  si  accompagnano  non  di  rado  colia  clorosi,  rànemie, 
le  perdile  uterine,  le  gravi  emorragie,  Tisterismo,  Tipocon- 
driasi,  le  febbri  eruttive,  le  malattie  cerebrali  e  V  apoples- 
sia, ecc.  ecc. 

I  sintomi  anatomici  od  obbjettivi  sortono  dall'esame  oto« 
scopioo  e  dalle  cognizioni  dell'anatomia  normale  dell'orec- 
chio: noi  non  ci  soffermeremo  su  questi  e  passeremo  invece 
a  dire  della  terapeadoa  considerata  in  modo  generale.  Essa 
comprende  la  cura  interna  e  la  locale.  Appartengono  alla 
primn  le  depleziont  sanguigne,  gli  alteranti,  i  piirgativi,  gli 
emetici,  i  sudorireri,  gli  specifici^  le  acque  minerali;  alla 
seconda  le  injezioni  e  fumicazioni  nell*  orecchio  medb»  il 
cateterismo  della  tromba  d' Eastachia  e  le  doccie  d' aria 
semplice  o  medicata,  la  trapanazione  dell'apofisi  mastoidea , 
là  perforazione  della  membrana  del  timpano,  Tescisione  e 
la  cauterizzazione  delle  tonsille,  i  gargaris(ni,isternutaitorj, 
i  vescicanti ,  i  setoni ,  i  cauterj  attuali  e  potenziali ,  inline 
r  elettricità. 

La  terza  parte  dell'opera  versa  sulla  patologia  speciale 
e  va  distinta  in  13  capitoli.  Incominciando  dalle  malattie 
del  padiglione,  si  occupa  TAutore  della  cattiva  conforma- 
zione congenita  ed  acquisita  deirorecchio  esterno,  delle  dcr 
formità,  ferite  e  contusioni ,  dei  tumori  erettili  e  fibrosi» 
delle  cisti ,  dèlie  fratture ,  della  congelazione ,  dei  geloni , 
delle  scottature,  delle  erpeti,  dell' eczema  e  dell' infiamma- 
zione del  tessuto  cellulare,  e  chiude  questo  capitolo  descri- 
vendo l'otoplastia  ed  H  processo  di  Dieffenbach  per  ese- 
guirla: —  Vengono  in  seguito  le  affezioni  del  condotto  udi-^ 
torio  esterno,  la  deforniità  congenita  e  l' atrofia  dei  meati , 
i  corpi  stranieri  inanimati  e  viventi,  le  concrezioni  ceru- 
minose  e  gli  ascessi.  —  L'otite  esterna  nelle  sue  diverse 
forme,  catarrale,  flemmonosa  e  periostica  è  l' soggetto  del 
terzo  capitolo,  mentre  al  seguente  è  riservata  la  trattazione 


dette  forme  morbose  delia  membrana  del  timpanp.  Cosi  la 
maneaum,  la  perfòraiione,  l'usura ,  le  ferite  vengono  quivi 
prese  a  disamina^  il  rìlaseiamento  abnorme  e  la  soverchia 
tensione ,  infine  V  infiatnmazione  sono  successivamente  trat- 
tate. Ciascuna  specie  di  malattia  viene  sempre  definita  ac- 
curatamente e  descritta,  studiata  nei  suoi  momenti  sinto- 
matici, eziologici,  diagnostici,  pronostici  e  curativi;  oltrec- 
ehè  numerose  osservazioni  pratiche  che  in  tutta  l'opera 
raggiungono  la  cifra  considerevole  di '58,  servono  a  corro- 
borare le  idee  teoriche  mano  mano  avanzate*  Fi:a  queste 
ne  piace  riportare  tèstutilmentè  la  seguente,  perchè  i  let- 
tori possano  forniarsi  un  adequato  concetto  del  niodo  finis- 
simo di  investigazione  adoperato  dall'illustre  dott.  Triquet^ 
e  dello  stat(f  di  reale  avanzamento  a  cui  trovasi  oggigiorno 
la  chirurgia  auristica. 

Osservazione  34. —  lofiammazione  con  distrazione  delle  mem- 
brane del  timpano,  scolo  antico  d*ambo  le  orecckie.  —  Guarigione 
della  sordità  coH'appIicazione  di  due  timpani  artificiali. 

m  Una  ziteUa  d|  i7  anni  s{  presentò  il  28  luglio  1855  al  dot- 
tor TriqueL  La  madre  della  giovane  raccontò  quanto  appresso. 
L'amitaafata  fa  vaccinata,  non  soffrì  di  morbillo,  di  scarlattina,  né 
di  febbre  tifoidea.  Da  due  anni  &  regolarmente  mestruata.  All'età 
di  5  anni  rice?ette  un  colpo  air  occipite;  nella  caduta  urtò  colla 
fronte  sul  davanzale  di  una  finestra  d'onde  venne  balzata  a  ter- 
ra. Perdita  di  coscienza,  coibmozione  violenta,  neMuna  perdita  di 
sangue  né  dal  naso  né  dalle  orecchie,  nessuna  ferita  al  panto 
percosso.  Un  picco!  trombo  sanguigno  si  mostra  e  scompare  in 
pochi  giorni.  La  madre  non  si  accorse  che  V  ndito  ne  abbia  sof- 
ferto rindimane  dell' accidente.  Sd  settimane  dopo  un  ascesso,  si 
fece  strada  dalle  orecchie  e  dalla  bocca.  La  marcia  sorti  in  ab- 
bondanza, giaHastra  e  fetentissima^  Lo  scolo  persiste  tuttora  dal 
meato  e  di  quando  in  quando  del  sangue  puro  in  molta  copia 
rimpiazza  la  sortita  del  pus. 

Slato  atttiale,  —  L'ammalata  è  una  persona  bionda,  a  tinta 
colorata, ^a  pelle  bianca;  nessuna  traccia  di  ghiandole  al  collo  né 
di  gangli!  auricolari.  Non  va  soggetta  a  male  di  gola  od  a  co- 
rizza, non  ba  tosse  ed  offre  le  apparènze  della  miglior  salu^» 
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Segni  anatomici.  —  Dalle  due  parli  i  coodottl  sono  in  j[iieQo 
stailo  di  otorrea.  A  destra  il  timpano  è  difllrutlo»  non  si  vedono 
che  granulazioni  rossigne  della  cassa  che  fanno  ernia  sul  fondo 
del  condotto.  A  sinistra  il  timpano  esiste  ancora  allaperiferia,  ma 
è  perforato  al  Centro,  d'onde  fanno  ernia  altre  granulazioni  rossa- 
stre della  cassa.  Si  vede  sul  fondo  della  cassa  una  specie  di  ver- 
ruca rossigna,  che  non.  è  altra  cosa  fuorché  la  staffa  leuuta  in  sito 
dalla  mucosa  ipertrofica.  ^ 

Segni  fisiologici,  -*-  Rumori,  poco  dolope,  difficoltà  considere- 
vole a  sentire  la  voce.  I  battiti  dell'orologio  sono  intesi  a  destila 
alla   distanza  di  i2  centimetri,  a  ministra  a  45. 

Cura.  —  Ioduro  di  potassio,  vino  bianco, scarni  arrostite,  in- 
iezioni con  acqua  di  rose  100  grammi,  miele  tosato  40,  sale  di 
saturilo  50  centigrammi,  mattino  e  sera. 

'  }\  51  luglio,  insufflazione  di  solfato  di  rame  porfirizzalo  nelle 
due  orecchie,  il  2  agosto  la  suppurazione  è  diminuita  e  sono 
minori  i  rumori.  Il  i4  eguale  condizione,  eguale  trattamento.  In 
settembre  ed  ottobre  l'ammalata  va  alla  campagna  e  coniinua  la 
cura,  ma  le  injezioni  sono  fatte  irregolarmente.  Al  suo  ritorno,  il 
giorno  S  novembre,  non  v'è  quasi  più  scolo.  Si  vedono  alcune 
mucosità  sul  fondo  del  meato:  le  granulazioni  sono  pressoché  del 
lutto  scomparse.  L'orologio  é  sentito  a  destra  a  84  centimetri  di 
distanza,  a  sinistra  a  45.  Nuova  insufflazione  di  solfato  di  rame.  Il 
34  novembre ,  malgrado  un  tempo  umido  e  freddo ,  la  giovane 
sente  l'orologio  a  50  centimetri  tanto  a  destra  che  a  sinistra. 

Per  evitare  ì'  impressione  dell'  aria  ffedda  sulla  mucosa  della 
frassae  gli  accidenti  che  ne  sono  la  conseguenza  (dolore,  scolo,  ecc.)» 
le  feci  portare  due  piccoli  timpani  artificiali.  Quando  i  piccoli  ap« 
parecchi  sono  bene  applicati  e  che  le  loro  membrane  sono  cohve- 
nientemenle  tese  e  leggermente  umettate,  la  portata  dell'udito  é 
aumentata  di  alcuni  centimetri.  Ma  ciò  che  v'ha  di  più  rimarche- 
vole, è  che  la  percezione  dei^suohi  articolati  é  molto  più  netta  e 
che  r  ammalata  intende,  àssii  più  facilmente  la  parol«i  »* 

L' |nfiamóìazione,  acuta' e  cronica  della  tuba  Euslachiana 
e  della  cassa  porge  argomento  di  ampio   sviluppo  al  capi- • 
tolo  quinto  ed  al  sesto.  11  settimo  è  riservato  alla  statistica 
delle  diverse  varietà  di  olite,  rollavo  all' otorrea,  il  nono 
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ai  polipi  deir  orecchio.  Noi  noii  potremmo  senza  incon- 
trare la  taccia  di'  soverchia  prolissità  addentrarci  coirAutore 
nelle  sue  scientifiche  e  pratiche  discussioni  e  deduzioni;  ci 
accontenterema  pertanto  di  averne  accennato  il  soggetto,  per 
riserbarci  invece  un  p6  di  posto  a  spendere  qualche  pa- 
rola sulte  cosi  dette  sordità  nervose  che  costituisconjo  Io 
scoglio  principale  della  chirurgia  aurislica. 

Emesse  le  idee  di  Dwerney^  A^ttard  e  di  Kramer  su  que- 
sta malattia,  T  Autore  esprime  la  propria  opinione  dicendo 
che  la. sordità  nervosa,  ossia  quella  senza  lesione  apparente 
apprezzabile  (al  di  fuori  della  sordità ),  non  è  per  lui  che 
im  sintomo  od  un  risultato  unico  di  alterazioni  svariate  : 
v'  abbia^  poi  sovraeccitamento  od  atonia  nervosa,  eretismo  o 
torpore  del  nervo  acustico ,  ciò  non  costituisce  che  due 
stali  d*una  stessa  malattia,  ma  in  diverso  grado,  che  un 
periodo  più  o  meno  avanzato  d'  una  sola  affezione, 

L' anatomia  patologica  si  è  presa  V  assunto  di  dimostrare 
questa  verità,  né  v'  ha  più  dubbio  che  i  casi  di  Sordità  ner- 
vosa essenziale  diventeranno  sempre  più  rari,  mano  mano 
che  le  finq  ricerche  si  andranno  moltiplicando  in  questo 
senso.  Nei  trecici  casi  raccolti  dal  dott.  Triquet  fra  gli  au- 
tori più  competenti  e  nella  pratica  propria,  una  volta  sola 
non  si  rinvenne  alteraatione  anatòmica  apprezzabile,  mentre 
numerosissime  e  svariate  lesioni  si  presentarono  negli  altri 
casi.  Cosi  la  distruzione  totale  o  parziale  della  catena  degli 
ossicini,  l'anchilosi  della  stessa,  la  lussazione  della  staffa 
dal  suo  impianto  nella  finestra  ovale  per  ipertrofia  della 
mucosa  della  cassa,  lo  stato  granuloso  e  tomentoso  di  que- 
sta membrana,  la  distruzione  della  membrana  che  chiude 
la  finestra  rotonda,  la  vacuità  e  secchezza  del  canali  semi- 
circolari, le  alterazioni  qualitative,  caseose,  puriformi  dèi  li- 
quido di  Cotugno ,  ecc.  diedero  già  materiale  ragione  di 
molte  sordità  ritenute  nervose  nel  vivo,  per  ciò  solo  che 
non  si  accompagnavano  ad  altri  sintomi  anatomici  apprez- 
zabili. Rimane  dalle  stesse  provato  che  1- infiammazione  del 
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labirinto  e  tutti  i  suoi  esili  podoo  aver  luoga  senza   seolo 
alcuno  dàir  orecchio  e  senza  lesioni  apparéoii. 

Dalle  osserva)&ioni  anatomo-patolc^iebe,  trae  il  dott.  Trf- 
qvLQt  le  seguenti  induzioni  di  fisiologia  patologica.:  «  1.^  L'ia- 
tegriih  del  liquido  labirintico  è  cos|  indispensabjile  alla  per- 
fezione deir  udito,  come  l* integrità  degli  umori  deir occhio 
lo  è  per  la  perfetta  visione.  2.^  Le  alterazioni  di  questo  tir 
quido  debbono  naturalmente  indurre  un*  alterazione   nelle 
funzioni  alle  quali  ò  destinato.  3.^  Il  difetto   di   equilìbrio 
fra  r  esalazione  e  \  assorbimento  del  liquido  labirintico  dà 
ragione  di  due  sintomi  frequenti,  nelle   màlatlie^^dell'  oree- 
chio,  r  eretismo  ed  il  torpore.  4.^  Le  alterazioni  qualitative 
c^  quantitative  di  questo  m^zzo  devono  evidentemente  rea-, 
gire  sulle  mendbrane  nervose  che  ne  sono  irrorate,  ed  alte- 
rare il  modo  di  trasmissione  delle  onde  sonore^  la  finezza 
dcir  udito,  l'armonia  delle  impressioni  ricevute,  abolire  af- 
fano per  ultimo  le  fcinztoni  in  alcuni  casi.  5.^  L' alterazióne 
del  liquido  di  Colugfno,  la  sua  decomposizione  e  la  forma- 
zione di  bolle  gasose,  possono  forse  spiegare  il  fenomeno  del- 
Xudxìo  doppio  che  si  osserva  in  alcuni  individui.  In  tuie  con* 
tingenza. morbosa  la  trasmissione  dei  suoni  alle  membrane 
sensorie  si  fa  per  due  mezzi  diversi,  T aria  ed  un  liquido; 
la  sensazione   percepita   non  può   quindi   essere   identica. 
6.°  L' ipersecrezione  deli*  umore   labirintica  producendo  la 
compressione  delle  membrane  nervose^  può,   quando   sia 
t;onsiderevoIe ,   dar'  luogo   alla   paralisi  del  nervo  acustico 
ed  agire,  localmente  come  T  apoplessia  sierosa.  7.^  La  rare* 
fazione  ed  il  condensamento   dell*  umore  '  di  Cotugno  deb- 
bono ledere  l' acutezza  dell'  uditoa  8.^  La  condensazione  del 
liquido  in  discordo  deve  annunciarsi  con   una   grande   im- 
pressionabilità acustica,  che  giunta  a  un  certo  grado,'  scom- 

* 

pare  repentinamente-:  è  il  sintomo  della  compressione  del 
nervo  per  ipersecrezione  di  liquido.  Un  senso  di  torpore 
profondo,  una  pesantezza  di  tutta  la  regione  temporale,  ri- 
velano la  natura  della  lesione.  9.^  Anche  le  sordità  che  ac- 
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c«iiipaghano  alcune  febbri. gravi  sono  dovute  ad  una  altera- 
zione dei  tessuti. 

'  Dopa  queste  induzioni,  dirò  eosi,  necessarie  dei  fatti  cli- 
nicamente ed  anatomicamente  iiìveatigaU,  tratta  l'Autore  l'e- 
ziologia, i  sintomi  ed  il  diagnostico  delle  sordità  nervose. 
Dallo  stalo  attuale  delle  cognizioni  egli  è  indotto  a  distin- 
guere le  seguenti  specie  di  sordità  nervosa: 

Sordità  nervosa  sintomatica. 

i.^  Per  commozione.  10.®  Sifilitica. 

3.®  Per  congestione  y  apoplessia.    11.^  Per  infezione  cronica  della 

3.^  Per  eoiDpressiòne.  mucosa  della  cassa. 

4.^  Per  convulsione.  12.**  Perlnssazi^e  della  staffa. 

5.<^  Simpatica-  verminosa.  Ufi  Per   mancanza   di  liquido 

dispeptica.  del  Colugno, 

6.®  Per  febbre  tifoidea.  14.^  Per  alterazione  dello  stesso. 

7.^  Per  febbre  intermittente.  15.^  Per  infiammazione  delle  mem- 
8.®  Per  frodilo  (angyie).  brano  labirintiche. 

9.^  Reumatica. 

Sordità  nervosa  esse$ìziale.    ^ 

16.<>  Sordità  essenziale.  48.*  Sordità  dal  solfato   di  chi- 

i7.*  Sordità  isterica.  '  nino  é  la  belladonna. 

Come  ognun  vede,  questa  divisione  è  tutta  stabilita 
sulle  cause  e  lascia  già  trasparire  la  differenza  dei  mezzi 
curativi-  die  vorranno  essere  impiegati  nelle  diverse  specie, 
stabilisce  già  le  b^^i  di  una, terapeutica  veramente  saggia  e 
razionale.  AH*  entità  ontologica  «  sordità  neri?osa  »  si  va  so* 
stituendo  una  serie  di  lesioni  anatomiche  e  di  contingenze 
cliniche  colle  quali  si  i^oeornpagna  un  sintomo,  la  sordità , 
e  questo  sintomo,  non  altrimenti  che  la  cecità  in  riguardo 
alla  visu,  può  presentarsi  come  l'effettci  di  numerose  e  con- 
trarie condizioni,  che  reclamano  .mezzi  divèrsi  e  proporzio- 
nati al  loro  grado  ed  alla  loro  natura.  È  plir  forza  confes^ 
sare  che  un  ridente  raggio  di  luce  è   penetrato   nel    bujo 
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tortuoso  dfìi  labirinto  e  che  oggidi  non  si  ha  più  uq  solo 
mezzo  per  tutte  le  sordità  nervose  indistintamente,*  come 
vorrebbe  Kramer  colle  doccie  di  vapore  di  etere.  Cosi  nella 
sordità  per  commozione  i  derivativi  e  i  revellenti,  in  quella 
per  Gonj^estione  gli  antiflogistici  ;  quelle  che  accompagnano 
le  febbri  intermittenti  sì  ^dissipano  spontaneamente  colla  con- 
valescenza o  si  coadiuvano  coi  rivulsivi  e  gli  eccitanti;  quelle 
dovute  alla  comprensióne  esercitata  da  tumori,  scbeggie 
d' osso,  da  frattura  della  rócca,  ecc.,  e  quelle  sviluppate  in 
seguilo  a  convulsioni  sono  al  di  sopra  delle  risorse  dell' arte. 
Nella  sordità  simpatica  d'imbarazzo  gastrico  o  di  vermi  in- 
testinali si, impiegano  i  pulsativi  e  gli  antelmintici,  aella 
reumatica  giovano  U  doccie  d'acqua  minerale  alcalina,  men- 
ire  la  sifilitica  si  combatte  col  trattatnento  specifico..- 

Ma  basti  ormai  dell'opera  del  dott^  TVr^ue^.  I  benevoli 
lettori  df  qaiìsto  periodico  avranno  potuto  apprezzare  dal- 
l'esposto  la  dovizia  di  cognizioni  pratiche,  1' elevatezza  dei 
concetti  teorici  che  la  informano  e  lo  ^ato  di  progresso 
al  quale  trovasi  oggigiorno  portata  la  chirurgia  auricolare. 
Aggiungiamo  soltanto  ch^  un  articolò  sui  cornetti  acustici 
ed  un  esteso  capitolo  sui  sordo-muti  pongono  fine  a  questo 
Trattato,  col  quale  rAutore  francese  ha  illustrato  il  proprio 
nome  in  faccia  alla  scienza. 

Il  lodevole  intento  di  eccitare^  l' attenzione  illanguidita 
dei  chirurghi  itafìani  intorno  all'auristlca  mosse  il  dott.  Giu- 
seppe  Cerritti  Si  pubblicare  una  dotta  ed  interessante  Me- 
moria col  titolo:  «  Del  cateterismo  della  tuba  Eustachiana 
e  dejle  sue  applieaziòni  al  diagnostico  ed  alla  cura  delle  ma- 
lattie dell'orecchio,  colla  proposta  di  un  nuovo  metodo  di 
cauterizzare  la  tuba  ».  Questa  Memòria  venite  estratta  dal 
4.^  volume  degK  Atti  della  Risale  Accademia  medico-chirur- 
gica di  Torino,  davanti  alla  quale  venne  letta  in  diverse 
sedute.  Essa  é  di^visa  in  due  parti.  Tratta  la  prima  del  ca- 
teterismo della  tuba  in  generale,  dell'  invenzione  di  questa 
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Operazione,  è  delle  prime  applicazioni  eseguitene  in  Francia 
ed  in  Inghilterra.  L'Autore  fa  seniire  come  essa  sia  sempre 
stata  negletta  in  Italia  e  presenta  alcune  avvertenze  anato- 
miche sulla  tuba  Eustachiana  e  sugli  usi  della  stessa.  Parla 
in  seguito  degli  strumenti  e  dei  metodi  operativi,  descrive 
quello  di  Guyotj  di  C.  Selahd^  di  Petit  e  di  Wath^n^  la 
sonda  di  Sabatier,  Jassy^  Ikard^  Gàiraly  Kramer  e  Fabrizia 
non  che  quella  elastica  di  Deleau  e  di  Hubert-Valleroux. 
Espone  JnfincL  le  opinioni  degli  autori  sulla  preferenza  da 
darsi  alla  sonda  metallica  od  all'elastica.^ 

DaRa  descrizione  degli  strumenti  e  dei  metodi  ope(*ativi, 
passa  a  queHa  dei  processi  Al  Fabrizi  e  di  Triquet^  dice 
dei  mezzi  di  assicurarsi  della  buona  posizione  del  catetere, 
degli  ostacoli  al  cateterismo  e  del  cateterismo  praticato  dsilla 
narice  opposta.  L' ordine,  la  concisione,  la  chiarezza  del  det- 
tato si  fanno  sempre  ammirare  in  questa  pregievole  Memo- 
ria, come  la  logica  estimazione  dei  metodi  e  dei  processi, 
scevra  da  esclusiviiSi  ed  assolutismo,  la  qualiQcano  di  un  ca- 
rattere eminentemente  pratico  ed  utiìe. 

La  seconda  parte  versa  sulle  applicazioni  del  catetei:ismo 
al  diagnostico  ed  alla  cura  delle  afiezioni  auricolari.  Comin- 
cia l'egregio  dott.Cerrtitt  dal  dimostrare  còme  i  soli  sin- 
tomi subbjettivi  siano  insufficienti  a  chiarire  la  sede  e  !a 
natura  di  molte  malattie  dell'orecchio,  e  come  anche  i  lumi 
fomiti  fino  ad  ora  dall'anatomia  patologica  riescano  scardi 
al  bisogno  :  né  induce  qdindi  la)  necessità  di  fare  assegna- 
mento sui  segni  obbjettivi,  alcuni  dei  quali  ci  vengono  ap- 
punto forniti  dal  cateterismo  Eustaehiano.  L'ascoltazione 
dell' apofisi  mastoidea  paò  già  fornire  dei  dati  interessanti 
al  diagnostico,  specialmente  se  si  pratichi  mentre  si  insuffla 
aria  artificialmente  nella  cassa.  Viene  dappoi  l'esplorazione 
della  tuba  colle  candelette  elastiche,  le  minugie  od  una 
tenta  sottile  di  balena.  Le  injezioni  liquide,  vaporose ,  ga- 
zose,  le  doccie  d'aria  atmosferica  pura,  costituiscono  del  pari 
importane  risorse  diagnòstrche  e  curative. 
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<]iranda  è  la  frequenza  delle  malattie  dellf  orecchio  me- 
dio che  sono  Causa  di  sordità  e  richiedono  Y  uso  del  cate- 
tere. Molte  delle  cosi  dette  sordità  nervose,  come  abbiamo 
già  visto  In  Triquet^  traggono  spesso  orìgine  da  affezioni 
di  qt^sta  sede/ 

Le  ostruzioni  e  gli  stringimenti  del  condotto  d*  Eusta- 
chio non  si  ponho  materialmente  conoscere  ed  apprezzare 
che  colia  sìringazione«  L'uso. delle  doecie  diaria  compressa 
e  quello  della  spugna  preparata  sono  4nsufBci^ntt  a  guarire 
tali  infermità  e  le  ultime  riescono  di  difficilissima  applica- 
zione. Le  candelette  e  le  minugie  possono  giovare  in  al* 
cuoi  casi;  l'Autore  però  crede  assai  meglio  ricorrere  alla  eau- 
terizzazione , 'Considerandola  come  un  modifieatofe  chimi- 
co-vitale  delle  condizioni  organico-dinamiche  della  mem- 
brana del  condotto  lielle  flogosi  croniche  che  sono  causa 
di  stringimento.  I  mezzi  molto  imperfetti  adoperati  fiiìo  ad 
ora  oeir  intento  di  eseguire  questa  operazione,  suggerirono  al 
dott.  Cerrutì  il  seguente  processo ,  eh'  egli  assicura  avere 
con  buon  successo  e  ripetutamente  impiegato,  come  di  uso 
semplice,  facile,  sicuro  e  proporzionato  al  bisogno.  Sopra 
ttn  esile  bacchettina>di  balena  terminata  in  punta  da  una 
piccolissima  pallottolina  di  ceralacca,  come  quella  di  Gài" 
tal  e  Marc  d' Espine^  si  spalma  un  maggióre  o  minor  tratto 
al  di  dietro  appena  della  pallottola  con  una  miscela  di  ni- 
trato d'argento  polverrzzato.  nella  mucilagine  dì  gomma 
arabica:  lasciato  asciugare  il  primo  strato,  si  ripete  l'opera- 
zione quante  volte  lo  richieda  il  volume  che^  si  vuol  dare 
allo  strumento,  e  per  ultimo  lo  si  tuffa  nella  polvere  d'a- 
mido che  serve  ad  essiccarlo  completamente  tendendolo  in- 
solubile salvochè  al  contatto  dì  corpi  umidi.  Cosi  disposta 
la  bacchéttjna,  si  introduce  nella  tuba  Eustachiana,  facendola 
seorrere  per  emro  un  catetere  metallico,  il  quale  dovrà  pre- 
feribilmente avere  l'estremità  di  platino,  affinqhè  non  resti 
ìntaccaio  dal  nitrato  d'argento»  .^         ' 

1  vantaggi  dji  questa  métodói  che  noi  diremo  veramente 
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ingegnoso,  sono  i  seguenti:  1.^  la  bacèhetta  si  può -ridurre 
al  grado  di  sottigliezza  necessario  per  poterla  inoltrare  più 
di  qualsiasi  altro  strumento;  2.^  benché  sottile,  offre  una 
resistenza  sufficiente  per  penetrare  in  mezzo  a  parti  tumide 
ed  indurite,  ciò  .che  non  possono  fare  le  minugie  e  le  ean^ 
delette  elastiche;  3.^  l'azione  del  caustico  può  graduarsi  a 
volontà  nella  forza  e  nel  tempo;  4.*^  la  cauterizzazione  rie* 
sce  uniforme  su  tutti  i  punti. 

I  sommi  capi,  che  noi  dovemmo  accontentarci  di  ripro* 
durre,  basteranno,  a  nostro  avviso,  a  far  noti  i  pregi  deiro- 
puscolo  del  dott.  .Cerruti  ;  ma  se  l'erudita  e  ben  condotta 
Memoria  del  nostro  confratello  torinese  non  avesse  altro 
titolo  di  interesse  e  di  merito  al  di  fuori  del  metodo  sa- 
viamente ideato  per  cauterizzare  la  tuba,  esso  sarebbe  più 
che  sufficiente  a  creargli  un  posto  <l'onore  nella  repubblica 
scieotifica  ed  a  guadagnargli  le  più  calde  simpatie  di  chiun- 
que professa  un  culto  verace  alla  chirurgia. 

V  *  -  , 

Sortiamo  ora  dalle  angustie  faticose  della  coclea  e  del 
labirinto,  dal  fliìforine  spiraglio  della  tuba  Eust§chiana,  per 
spaziare  in  più  grandioso  orizzónte,  e  gettiamo  lo  sguardo  sul 
tributo  che  il  professore  Bouissx>n  di  Montpellier  ha  largito 
di  fresco  alla'  giedicina  operatoria.  Cinto  dal  manto  della 
modestia  che  accompagna  il  vero  merito,  volle  il  clinico 
francese  nascondere  con  umile^  titolo  il  prezioso  dono  di 
cui  arricchiva  la  chirurgia.  Invece  dr  pubblicare  un  Trattato 
completo,  che  non  può  più  essere  l'opera  di  un  solo  uoma 
e  che  si  riduce  necessariamente  alla  compilazione  di  un  li- 
bro nel  quale  entrano  per  nove  decimi  i  materiali  degli 
altri,  egli  ha  raccolto  in  questo  primo  volume  una  serie 
di  Memorie  originali  interessanti,  colle  quali  viene  ad  illu^- 
strare  diversi  punti  Oscuri  o  controversi  nella  scienza  e  nella 
pratica  ed  a  proporre  nuove  viste  e  nuovi  trovati.  Con  ndolte 
ragioni  dice  il  prof.  Bouisson  nella  sua  prefazione  che  og- 
gigiorno non  si  potrebbe  avere  un  perfetto  Trattato  di  me- 
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dicina  operatoria  se  non  con  una  serie  bene  ordinata  di 
monpgrafie,  e  che  in  riguardo  alla  storia  della  chirurgia  si 
può  ripetere  ciò  che  Napoleone  diceva  della  storia  di  Fran^ 
eia  :  <  eh'  essa  vuol  essere  scritta  in  un  volume  o  in 
cento  ». 

Lo  studio  delle  fratture  longitudinali  delle  diafisi  delle 
ossa  costituisce  il  soggetto  della  prima  Memoria.  Questo  ge^ 
nere  di  fratture  formò  argomento  di  viva  controversia  fra 
gli  autori  e  v'  ebbe  per  molto  tempo   chi  osò   negarne  la 
possibilità.  Ora  il  professore  di  Montpellier^  dietro  indagini 
storiche,  osservazioni  elinicbe  pròprie  ed  esperimenti  spe- 
ciali, viene  direttamente  a  queste  conclusioni  :  «  Le  fratture 
longitudinali  delle,  ossa   cilindriche  sono   provate  da  fatti 
clinici  ed  anatomici  e  da  esperienze   dirette;  quelle   frat- 
tura richiedono  per  causa  un'  azione  molto  potente  che  si 
eserciti  in  un  modo  speciale;  uno  di   questi  modi  consiste 
nel  cangiare  la  forma  dell'osso  che  da  prismatico  o  cilindrico 
tende  a  farsi  piatto  sotto  l'influenza  d'una  percussione  brusca, 
d'una  pressione  lenta;  che  questo  ^cangiamento  di  forma  de- 
termina una   fessura   secondo  la  lunghezza   dell'osso;  che 
questo  risultato,  favorito  dall'esistenza  del  canale  midollare, 
ha   luogo   specialmente   quando    la  pressione  o  la  percus- 
sione agiscono  sopra  una  grande  estension^^  dell'osso  e  ten- 
dono a  deprimerlo  verso  il  canale;  che  un  altro  modo  con^ 
siste  nell'esercitare  sulle  fibre  del  corpo  dell'osso  un'azione^ 
divellente  che  le  separi  secondo  la  loro  lunghezza  come  un 
pezzo  di  legno  che  si  fenda;  che  questo  modo  si   realizza 
specialmente  nei  casi  in  cui  dei  corpi  puntuti ,  taglienti-  o 
cuneiformi,  penetrano  nello  spessore  delPos^o  inducendo  un 
primo   grado  di  divaricamento   longitudinale;   che  in  fine- 
queste  diverse  maniere   ponoo   combinarsi  ^  fratturare  le 
ossa  lunghe  in  uri  moda  com|rfessof  come. si  osserva  in  se-^ 
guito  alle. lesioni  cagionate  dai  projettili  da  guerra  ». 

Uiia  nota  non  meno  interessante  è  consacrata  alla  Tito* 
trìzia  praticata  per  le  vie  accidentali.  Le  osservazioni   pra* 
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tiche  ed  il  rasiocimo  condinàano  TÀutare  a  dichiarare,  che 
la  litolrizia  può  eseguirsi  cpd  vantaggio  per  strade  che  star 
biliscano  una-  comunicazione  accidentale  tra  il  perineo  e 
la  vescica;  ohe  queste  vie  possono  essere  rappresentate  da 
una  fistola  orindria>  dalla,  bottoniera  o  dall' incisione  prati'* 
cata  per  Toperaitione  della  pietra;  ehe  quaoido  in  un  calco- 
loso esista  uno  stringimento  dell'uretra  ed  una  fistola  peri' 
neale,  questa  dev'essere  utilizzata  per  l'introduzione  del  tiio- 
tritore;  che  lo  slringiaiento  e  la  fistola  vanno  curati  dopo 
la  distruzione  della  pietra;  che  qu^pdo  esista  uno  stringi- 
mento uretrale  cpnsideirevole  in  un  calcolosp  senza  fistola  pe- 
rineale, si  deve  praticare  Turetrotomia  al  di  dietro  de]  bulbo 
onde  aprire  una  strada  al  litotritore  e  che  la  cura  dev'^es- 
sere  in  seguito  terminata  come  nel  caso  precedente;  per  ul- 
timo che  in  alcuni  casi  si  possono  combinare  con  vantaggio 
la  cistotomia  e  la  lìto^rizia«  Invece  di  aprire  una  larga  stra- 
da al  calcoli  voluminosi,  bisogna  praticare  la  cistotomia  col 
processo,  che  maggiormente  risparmia,  le  parti  molli,  intro- 
durre per  r  apertura- i  litolritorl^  ridurre  il  volume  della 
pietra  e  farne  Testrazione. 

Da  un  co^o  di  tumor  bianco  sviluppato  nelle  due  arti> 
colaziooi  tibio^arsali  di  un  soldato  dell'  arniata  d'Africa  ed 
al  quale  venne  praticata  in  lina  stessa  seduta  l'amputazione 
delle  due  gambe  con  pronta  guarigiojne  dell'infermo,  trae 
motivo  il  chiarissimo^oM^^on  di  un  dotto  C!ommentario,  in 
cui  dimostra  che  l'anatema  assoluto  scagliato  eontro  le  am- 
putazioni molteplici  quando  si  tratta  di  lesioni  organiche,  è 
piuttosto  l'effetto  dell'applicazione  triviale  d'upa  formola  un 
poco  vaga  dell'  esperienza  e  che  non  deve  impedire  di 
avervi  ricorso  in  pasi  particolari  in  cui  l' eziologia,  i  carat- 
teri e  le  eomplicazioni>#pepiali  lusingano  il  ebirurgo  di  po- 
ter intervenire  con,  probabilità  di  successo.  La  gran  chiave 
magica  del  trionfo  è  l'integrità  ben:  constatata  dei  visceri: 
jquando  questi  siano  sani  \  si  può  ridersi  con  sicurezza,  del 
codinismo  q  dèi  pregiudizio  scientifico. 


Le  emorragie  periodiche  sviluppate  in  seguito  alte  ope* 
razioni /ed  il  vantaggio  della  loro  cura  medica,  sono  tema 
d'un' altra  eccellente  Memoria  che  conduce  ai  corollàrj  se- 
guenti: esiste  una  Varietà  di  emorragia  consecutiva  alle  opei- 
razioni,  che  merita  il  nome  dì  intermittente  o  periodica; 
questa  emorragia  è  sotto  la  dipendenza  di  una  causa  in- 
terna^ ossia  dell' affezione  che  produce  la  febbre  intermit- 
tente ordinaria;  questa  emorragia  può  essere  considerata 
come  la  crisi  dell' accesso  febbrile  e  come  un  sostituto  del 
periodo  di  sudore;  essa  può  esistere  coi  caratteri  dell' in- 
termiuenza,  ma  jsenza  fenomeni  febbrili  apparenti ,  come 
nelle  febbri  larvate;  la  cura  di  questa  varietà  di  emorragia 
dev'  essere  principalmente  medica  ed  i  cbinàcei  godono  di 
una  incontestabile  efficacia  per  prevenirne  il  ritorno. 

La  rinpplaslica  laterale ,  modificata  con  un  nuovo  pro- 
cesso avente  per  iscopo  di  conservare  la  regolarità  del  con- 
torno delle  narici ,  offre  soggetto  di  altra  interessante  Me- 
moria; molte  delle  pretese  ristaurazioni  della  faccia  non 
sono  che  una  correzione  derisoria  vO  la  sostituzione  di  una 
minore  deformila,  né  la  medicina  operatoria  saprebbe  con- 
fessarsi contenta  sotto  questo  riguardo.  Quei  nuovi  nasi  in- 
formi, globosi  0  schiacciati,  flaccidi  e  cascanti  dal  principio 
del  margine  inferiore  delle  ossa  nasali,  quella  sorta  di  ap- 
pendici irregolari  nelle  quali  le  narici  artificiali  si  presen- 
tano contorte  a  guisa  di  succhiello  con  aperture  che  ten- 
dono sempre  a  chiudersi,  non  potrebbero  venir  presentate 
come  brillanti  successi y  perchè  in  materia  di  rinòplastica  il 
risultato  non  istà  solo  nella  resistenza  agli  accidenti  e  nel 
coatito  della  pèlle  trasportata,  ma  vuoisi  altresì  che  vi  sia 
riproduzione  conveniente  della  forma  delle  parti.  Questo  ef- 
fetto viene  assai  più  sicuramente  raggiunto  impiegando  il 
metodo  di  Celso ,  fdtto  ora  francese ,  e  quando  venga  ap- 
plicato alle  riparaziodi  parziali  del  naso ,  poiché  in  esse  si 
può  utilizzare  un  maggior  numero  di  parti  rimaste  sane  *- 
per  la  conservazione  delle  forme  normali.  Estendere  e  svi- 
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lappare  questo  principio  i  provare  la  frequenza  della  sua 
applicabiiità  I  determinare  i  mezzi  migliori  di  metterlo  in 
pratica,  dimostrare  soprattutto  ohe  per  formare  le  pinne  del 
BudTO  ilaso  conviene  utilizzare  il  telaio  cartilagineo  di  que- 
gli orificii  o  gli  avanzi  dèi  medesimi  non  compresi  dalla  ma- 
lattia, tale  è  Io  scopo  della  Memoria.  Quattro  osservazioni  e 
quattro  tavole  formano  il  perno  alla  discussione  scientifica 
e  costituiscono  le  prove  incontestabili  delle  proposizioni  su- 
periormente enunciate. 

Nuovi  studii  sul  nietodo  mediano  per  la  cistotomia,  ispi- 
rano al  grof.  Bouision  grande  predilezione  pel  detto  me- 
todo. Si  sforza  quindi  in  una  estesa  elucubrazione  a  pro- 
varne i  vantaggi ,  a  combatterne  le  accuse  che  vi  pesano 
sopra  e  ritiene  che  a  torto  esso  subisca  la  condanna  del- 
l'oblio. 

Merita  pure  attenta  considerazione  un  nuovo  metodo  di 
sutura  detto  dairAutore  a  piani  sovrapposti,  ed  avente  per 
iscopo  di  contribuire  al  successo  della  riunione  immediala 
delle  ferite  superstiti  alle  operazioni.  È  quasi  inutile  pre- 
mettere che  il  prof,  di  Montpellier  parteggia  caldamente  la 
riunione  per  prima  intenzione  e  che  appunto  a  tale  oggetto 
diresse  studj  particolari  ad  accrescerne  le  probabilità  di 
riuscita,  té  divergenza  delle  opinioni  professate  a  questi» 
riguardo  è  assai  {grande,  e  mentre  daU'un  lato  vennero  ac- 
casate le  ferite  operatorie  d'  essere  porte  aperte  alle  più 
gravi  complicazioni,  gli  oppositori  della  riunione  immediala 
d' altra  parte ,  per  Una  strana  aberrazione  ^nella  yalutazione 
dei  fatti ,  andarono  volontariamente  alla  ricerea  di  ciò  che 
pretesero  doversi  evitare.  Per  la  tèma  del  mancato  coali- 
to, rinunciano  alla  riunione,  e  paventando  la  suppurazione 
ebe  si  impadronisce  delle  ferite,  medicano  queste  ultime  in 
modo  da  provocare  necessariamente  la  suppurazione.  Que- 
sta logica  è  a  vero  dire  poco  seducente  é  contrasta  in  modo 
singolare  cogli  scritti  recenti  di  coloro  che  vorrebbero  pro- 
vare ebe  il  bistori  ed  il  coltello  del  chirurgo  debbono  ce- 
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dere  il  luogo  ad  altri  mezzi  riputatf  inoffensiTi  e  clic  è  ne- 
cessaria una  riforma  radicale  nella  dieresi  per  seohgiurare 
gli  accidenti  delle  grandi  operazioni  chirurgiche.  Il  profes- 
sor Bonnet  di  Lione  vanta  la  cauterizzazione  nelle  sue  di- 
vèrse forme  <K)me  il  miglior  modo  di  evitare  le  suppura- 
zióni di  cattiva  natura  ed  j  fenomeni  di  riassorbimento  che 
vi  tengono  dietro.  Chassaignac  a  Parigi  propone  lo  schtaccia- 
menro  lixieare  colla  stessa  convinzione  ed  al  ^  medesimo 
scopo;  Middeldorpff  a  Breslavìa  vuole  applicata  a  molte  ope- 
razioni la  galvano-caustica;  ahri  infine  preconizzano  a  tutta 
oltranza  la  legatura  per  gli  stessi  riguardi.  Nella  reazione 
attiiale  contro  lo  strumenta  tagliente,  nell'esagerata  appren- 
sione del  pericolo  delle  incisioni,  è  molto  dubbio  che  la  te- 
rapeutica  chirurgica  possa  ricevere  una  direzione  realmente 
salutare  e  progressiva,  e  però  senza  disconoscere  le  viste  inte- 
ressanti ed  i  mezzi  ingegnosi  degli  autori  succitati,  il  profes- 
sor Bouisson  ritiene  che  si  possegga  da  molto  tempo  il  mezzo 
di  risolvere^  il  problema ,  che  questo  mezzo  consista  nella 
riunione  immediata,  e  che  gli  sforzi  del  progresso  debbano 
esercitarsi  sul  perfezionamento  della  sintesi.  La  nuova  su- 
tura da  lui  proposta,  e  già  moltissime  volte  praticata  con 
perfetto  successo ,  mira  appunto  ad  assicurare  il  coalito 
per  prima  intenzione,  a  favorire  l'adesione  anche  tra  le 
parti  profonde  di  una  ferita.  Ecco  in  qual  modo  viene  dessa 
praticala.  Supponiamo  che  si  tratti,  dèlia  riunione  d'una  fe- 
rita da  amputazione  della  gamba.  Legali  ad  uno  ad  imo 
tutti  i  vasi  che ''danno  sangue,  si  taglia  uno  dei  capi  del 
filo  corrispondente  a  ciascun  vaso  fino  in  vicinanza  al 
nodo ,  indi  si  infila  l' altro  ^po  nella  cruna  di  un  ago 
piatto,  retto  e  tagliente  sui  margini,  col  quale  si  traforano 
direttamente,  i  tessuti  nel  punto  più  vicino  all'arteria  e  si 
conduce  cosi  il  filo  all'esterno.  Fatta  questa  operazione  su 
tutti  i  fili  delle  legature,  si  attraversa  profondamente,  anche 
a  due  0  più  distanze ,  tutto  lo  spessore  del  moncone  con 
fili  semplici  ehe  si  obbligane  al  di  fuori  della  cute  con  fu- 
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scellini  in  guisa  da  eostilàire  una  sulura  profonda  incavi- 
gliata; per  ultimo  si  portano  a  mutuo  coniatto  i  legamenii 
tra  loro  e  vi  si  mantengono  con  sutura  attorcigliata,  cerotti 
e  serres-fines.  Per  tal  modo  i.Gli  delle  legature  non  sor- 
tono dalla  ferita,  ma  raggiungono  la  cute  per  la  strada  più 
breve  ed  al  loro  distacco  si  levano  da  quella  parte,  il  fondo 
della  ferita  è  mantenuto  a  perfetto  combaciamento  dalla 
sutura  profonda  incavigliata  e  la  cute  cicatrizza  con  più.  ce- 
lerità  e  sicurezza  pei  vantaggi  ottenuti  dalle  prime  suture. 

Altre  Memorie  non  prive  certo  dì  interesse  contiene 
questo  primo  volume,  che  noi  non  faremo  che  annunctare, 
per  non  sortire  dal  piano  di  una  semplice  rivista.  Versano, 
esse  sulla  lussazione  traumatica  dell'articolazione  occipilo- 
atloidea  ;  sulla  sutura  ìmpiantatai  ossia  nuova  specie  di  cu- 
citura per  le  ferite  delle  intestina;  sulla  riduzione  di  una 
antica  lussazione  della  mascella  inferiore  colla  leva  a  pia- 
stre paraboliche;  sulle  lesioni  dell'arteria  glutea  ed  ischia- 
tica e  sulle  operazioni  che  richiedono;  suirinsufBcienza  de- 
gli umori  dell'occhio;  sopra  alcune  varietà  rare  di  lussa- 
zioni, e  sui  tumori  sifilitici  dei  muscoli  e  delle  loro  dipen- 
denze. 

L'erudizione,  la  logica ,  la  fisiologia  dominano  ovunque 
nel  generoso  tributo  che.  il  prof.  Bouisson  ha  prodigato 
alla  chirurgia.  E  però  conoscendo  che  i  nostri  elogi  sareb- 
bero inutili  sempre  e  troppo  al  dì  sotto  del  merito,  chiu- 
diamo volentieri  la  presente  rivista  nella  dolce  lusinga  che 
al  primo  volume  ne  voglia  presto  tener  dietro  un  secondo 
che  ci  richiami  di  nuòvo  sopra  studii  interessanti  e  pro- 
ficui. 
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apò  L  —  idee  generali  sul  melodo  oiteralito.  —  L'emor- 
ragìa nelle  operazioni  chirurgiche  è  il  concetto  predomi- 
nanie  di  questi  scritti.  L'Autore  compreso  dell' importanza 
che  essa  ha  sull'organismo  nostro  e  messi  ad  analisi  i  risultati 
infelici  di  molte  operazioni  in  causa  di  lenta  emorragìa  se- 
condaria ,  di  cui  non  si  è  forse  apprezzalo  il  giusto  valore 
nel  produrre^  la  morte,  si  dedicò  alla  ricerca  di  un  mezzo 
che  ad  un  tempo  incidesse  rapidamente  i  tessuti  ed  impe- 
disse la  perdita  di  sangue.  Suo  punto  di  partenza  furono  i 
serra^nodi ,  che  egli  trovò  insufficienti  a  raggiungere  lo  scopo 
prefisso.  Nell'agosto  1850,  molto  tempo  dopo  questi  stu- 
dii,  egli  presentava  già  il  suo  nuovo  metodo  alla  Società 
di  chirurgia  non  che  un  proprio  strumento  chiamato  Itga* 
iure  métallique  arliculée,  che  assunse  poscia  parecchi  altri 
nomi  di  hiatotriieur , ,  sareolripieur ,  sécaieur  par  écra«e« 
meni,  écras^ur  linéaire. 

Fino  da  quella  prima  presentazione  aveva  tale  strumento 
ottenuto  il  suffragio  di  parecchi  membri  di  quella  Società, 
in  ^ase  particolarmente  ai  pregi  che  TÀutore  aveva  saputo 
loro  mettere  in  mostra,  fra  i  quali  primeggiavano: 

A.  La  rapidità  con  cui  si  recidevano  i  tessuti. 

B.  La  mancanza  assoluta  di  emorragia  tanto  dai  capil- 
lari quanto  dai  vasi  maggiori. 
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C.  L'aver  esso  una  forca  di  gran  lunga  maggiore  a 
qualunque  serra-nodo  in  allora  usato- 
In  seguito  l'Autore  proseguendo  nei  suoi  studii ,  iotro* 
dusse  qualche  migliorìa  nello  strumento  e  nel  ipeceanismo 
di  applicazione,  ond'egli  ora  ci  offre  una  moltitudine  di  fatti, 
di  osservazioni  originali  ,^  di  ingegnose  applicazioni  del  suo^ 
metodo,  le  quali  meritano  d'esser  prese  in  considerazione 
dalla  scienza,  e  sebbene  non  palesino  sempre  la  buona  scelta, 
caratterizzano  però  nell'Autore  una  mente  eletta,  una  mano 
esperta  ed  una  instancabile  attività. 

Lo  strumento  quale  ora  ci  viene  descritto  dall'Auto- 
re ,  si  compone  di  una  guaina  retta ,  piatta ,  metallica  as«> 
sai  robusta,  della  lunghezza  di  12  pollici  circa,  nella  quale 
scorre  un'  asta  parimenti  metallica  dentata  ad  ambo  i  lati , 
che  viene  messa  in  movimento  da  un  apposito  rocchetto 
collocato  ad  una  delle  estremità  della  guaina:  all'altra  estre- 
mità dell'  asta  s'  attaccano  i  punti  terminali  di  una  catena 
metallica  di  maniera  che  essa  forma  un'ansa  entro  la  quale 
devono  essere  rinserrati  i  tessuti  da  escidersi.  Quest'ansa 
può  essere  sciolta  perchè  una  de)le  estremità  della  catena 
8i  articola  mobilmente  e  si  può  levare  a  volontà.  Qualora 
si  voglia  mettere  in  azione  lo  strumento^  si  fa  discendere 
l'asta  entro  la  guaina  mediante  un  movimento  di  rotazione 
del  rocchetto  Gno  a  che  tutta  la  catena  sia  rientrata  e  na- 
scosta  entro  la  guaina.  La  catena  non  differisce  da  quella 
articolata  di  AUken  Mst  quale  sieno  stati  levati  i  denti  che 
la  rendono  una  sega;  deve  esser  meno  grossa  in  ragione 
che  si  vogliono  recidere  tessuti  più  resistenti;  cosi  pure  la 
sua  lunghezza  deve  variare  a  norma  della  larghézza  del 
peduncolo  del  tumore  da  esportarsi.  A  tale  scopo  ogni  ap- 
parecchio dovrebbe  avere  più  catene  di  differente  spessore 
e  lunghezza,  due  strumenti  completi,  uno  piccolo  e  sem*^ 
plico  pei  casi  in  cui  si  ricbiede  un  leggero  sforzo,  ed  4ino 
più  grande,  più  robusto  ed  a  doppia  asta  centrale,  al  quale 
dà  il  nome  di  schiacciaton  diris^rva» 
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due  che  ad  un  tempo  agiscano ,  V  uno  sopra  una  metà ,  ii 
secondo  sulf  altra.  Qualora  si  tema  che  la  cute  possa  òp* 
porre  troppa  resistenza,  conviene  preventivamente  reciderla 
col  bistori  alla  base,  e  sopra  questa  sezione  circolare  appli- 
care la  catena. 

Il  tempo  richiesto  all'  esportazione  del  tumore  può  va* 
riare  a  seconda  che  vi  sono  più  o  meno  vasi.  Nel  caso  che 
essi  sieno  molti  o  grossi,  importa  agire  con  lentezza,  onde 
non  sottoporsi  a  pericolo  di  emorragia;  perciò  si  lascia  un 
minuto  d' intervallo  fra  T  invaginarsi  dei  singoli  articoli  delta 
catena  ;  che  se  il  tessuto  è  scarso  di  vasi ,  allora  si  procede 
(Con  maggiore  celerità,  lasciandovi  V  intervallo  di  solo  mezzo 
minuto. 

Si  deve  avere  per  regola  di  applicare  sempre  uno  stru- 
mento di  forza  molto  superiore  alla  resistenza  del  tessuto 
da  esportarsi,  onde  non  esporsi  alla  rottura  della  catena,  o 
a  risvegliare  una  infiammazione^  ovvero  ad  obbligare  il  chi* 
rurgo  a  compiere  l'operazione  col  bistori. 

L'  Autore  prima  di  passare  alla  parte  pratica,  riassume 
le  conclusioni  del  suo  lavoro,  tielle  quali  noi  riproduciamo 
le  principali. 

4.^  I  pregi  dovuti  a  questo  metodo  operativo  sono:  di 
permettere  1'  uso  di  mezzi  costringenti  assai  più  solidi  di 
quanti  mai  siano  stati  usali  sinora,  —  di  dar  luogo  ad  una 
lesione  traumatica  assai  limitata,  —  di  determinare  accidenti 
iofiammatorii  assai  meno  intensi,  -^  di  diminuire  il  dolore, 
—  di  abbreviare  la  durata  ordinariamente  necessaria  per  la 
sezione  dei  tessuti  mediante  i  serra-nodi  o  Ja  legatura  con 
filo. 

La  presenza  di  un  osso  fra  le  parti  molti  controindica, 
l'operazione. 

In  breve  abbiamo  passate  in  rivista  le  idee  generali 
che  mossero  l'Autore  a  t^le  scoperta  ed  i  vantaggi  che  si 
devono  ad  essa;  nulladimeno  noi  non  possiamo  compren- 
dere perchè  questo  metodo,  che  dà  nece^ariamente  origine 
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ad  una  ferita  lacero-contusai  abbia  a  produrre^  conseguenze 
assai  meno  funeste  di  ogni  altro;  come  mai  la  qute  con- 
tusa durante  V  azione  dello  strumento  non  possa  predi* 
sporsi  a  risipola  ,  e  la  superficie  della  piaga  a  gangrena  ; 
come  mai  non  si  debba  temere  la  flebite^  la  piemia  in  caso 
dì  tumori  molto  vascolari.  Non  possiamo  neppure  amipet- 
tare  coH'Àutore  che  sempre  si  abbia  una  lesione  più  circo- 
scritta ,  giacché  questo  metodo  .^non  risparmia  alcun  lembo 
cutaneo;  nò  che  il  chirurgo  possa  sempre  farsi  padrone  di 
tutto  il  tumore  o  dominarne  le  ramificazioni ,  specialmente 
se  d' indole  maligna.  Noi  non  osiamo  però  abbandonarci 
alla  critica  prima  d'aver  seguito  l'Autore  istessp  nella  pra- 
tica applicazione  del  suo  metodo;  veniamo  quindi  ad  in- 
dicare quanto  abbia  saputo  fare,  accompagnandolo  nelle  va- 
rie fasi  e  facendo  capitale  di  tutto  T  utile  che  egli  ne  seppe 
trarre. 

Fra  le  molteplici  contingenze  morbose  in  cui  ebbe  a 
sperimentare  il  suo  metodo  figurano: 

i.^  Il  cancro  della  lìngua. 

2.^  I  tumori  emorroidali. 

r 

8.®  Il  prolasso  del  reno. 

4.^  I  pòlipi  del  retto. 

5.^  Le  fistole  all'ano. 

6.®  l  polipi  uterini, 

7.^  L'amputazione  del  collo  dell'utero*. 

8.^  L'estiomene  delle  grandi  labbra, 

9.^  11  varicocele,  il  sarcocele. 
10.^  La  circoncisione. 
41.^  il  cancro  del  retto. 
42.^  I  tumori  peduncolati  della  pelle. 
43.°  I  polipi  naso-faringei. 
14.°  L'enucleazione  dei  tumori  da  ipertrofia  gangliare. 

Capo  IL  — <  Dell'applicazione  dello  òchiacciatore  lineare 
nella  cura  chirurgica  del  cancro  della  lingua.  — ^Nel 
secondo  capitolo,  che  tratta  dell'ablazione  della  lingua  in 


caso  di  cancro,  ci  viene  presentata  quest'operazione  sotto 
l'aspetto  |il  più  fausto,  giacché  l'Autore  col  suo  nietodo 
pretende  di  evitare  l' ennorragia,  l'avvelenamento  putrido  ed 
ì  disturbi  nella  funzione  dell'organo^  disturbi  inevitabili 
quando  si  usi  la  legatura  od  altro  metodo.  In  vero  (ali  in- 
duzioni sono  di  somma  pratica  utilità,  ma  egli  non  fu  trop- 
po felice  neir  unico  caso  da  esso  operalo ,  di  cui  ci  viene 
presentala  la  storia.  Trattavasi  di  un  cancro  epiteliale  del- 
l'apice  della  lingua  che  si  propagava  verso  il  pavimento 
della  bocca.  Si  applicò  lo  strumento  il  giorno  li  dicem- 
bre f854  a  metà  della  parte  da  escidersi,  avendo  messo  il  pa- 
ziente in  istalo  di  narcosi;  Io  si  lasciò  in  posto  per  24  ore, 
stringendo  l'ansa  di  due  in  due  ore,  e  nulladimeno  vi  sus- 
segui un  pò  di  emorragia.  Il  43  si  applicò  Io  sqbiacciatore 
ali'  altra  metà ,  la  quale  'cadde  il  i  4.  La  reazione  locale  fu 
forte  abbastanza  da. richiedere  l'alimentazione  del  paziente 
colla  cannula  esofagea.  Dieci  giorni  appresso  il  paziente  fu 
dimesso  come  guarito,  ma  a  piaga  non  ancora  cicatrizzata. 
Si  richiesero  quindi  3  giorni,  vi  ebbe  emorragia,  forte  rea- 
zione, per  esportare  soltanto  la  parte  anteriore  della  lingua. 
Fu  più  felice  il  Demarquay  in  un  caso  analogo,  citato  dal 
Chassaignac  nell'appendice  della  sua  opera,  nel  quale  im- 
piegò una  mezz'ora  circa  ad  esportare  la  parte  degenerata. 
Nondimeno  questQ  metodo  è  ben  lontano  dall' aver  raggiunta 
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la  perfezione  decantata,  tanto  più  se  alpuno  intendesse  ap«  | 

plicare  i  processi  insegnati  dall'Autore  per  V  ablazione  to- 
tale di  questo  viscere ,  pei  quali ,  richiedonsi  manovre  più 
complicate  e  più  estese  ferite. 

Capo  III.  —  Della  cura  dei  nodi  emorroidali  col  me-  i 

todo  dello  schiacciamenlo.  — -  Quest'argomento  ottenne  dal- 
TAulore  particolare  sviluppo,  colla  raccolta  di  numerose  os- 
servazioni e  di  felici  risultati,  dei  quali  ci  trasmette  la  storia 
coi  commenti.  Venne  svolto  altresì  con  maggiore  ampiez- 
za nelle  sue  lezioni  (  «  Le^ons  sur  le  traitemenl  des  tu- 
meurs,  ecc.  »),  stamps^te  in  quest'anno  e  allegale  in  froòte 
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a  questo  scritto.  Noi  per  brevità  verremo  qui  analizzandole, 
perchè  vertono  sulle  stesse' materie  trattate  nel  capitolo, 
ne  riproducono  te  conclusioni  e  ne  ripetono  eziandio  qual- 
che fatto. 

Egli  è  sopra  questo  campo  che  T  Autore  vanta  le  sue 
principali  e  più  numerose  vittorie;  secondo  lui,  nessun  al« 
tro  metodo  potrebbe  fargli  concorrenza,  giacché  verun  chi* 
rurgo,  per  quanto  ardito,  oserebbe  cimentare  il  proprio  bi- 
storl  sopra  una  massa  emorroidale  enorme,  sotto  pena  di 
vedere  un'  emorragia  gravissima  ;  né  aleun  altro  metodo  var- 
rebbe ad  ottenere  quanto  si  ripromette  l'Autore  nel  modo 
il  più  facile,  il  meno  pericoloso  e  più  certo. 

L'Autore  distingue  in  due  classi  le  cure  da  luì  fatte  al- 
l'emorroidi: alla  prima  appartengono  i  casi  nei  quali  esisteva 
un  sol  nodo  emorroidario,  alla  seconda  quelli  nei  quali  Taf- 
feziope  si  estendeva  a  tutto  l'orificio  anale,  con  o  senza 
complicazioni.  Nella  prima  circostanza  faceva  precedere  al- 
l'operazione una  buona  purga^  poscia,  narcotizzato  il  pazien- 
te, peduQCulato  con  un  refe  il  tumoretto  ed  applicata  la  ca- 
tena, compiva  in  pochi  minuti  l'operazione.  Nulla  v'ha  dì 
importante  in  questi  fatti,  essendoché  l'affezione  offriva  trop- 
po poca  entità ,  ed  ogni  mezzo  chirurgico  avrebbe  bastato 
allo  scopo.  Nella  seconda  classe  riscontransi  osservazioni 
importami;  vi  sono  storie  di  individui  oltre  a  70  anni  che 
da  molto  tempo  erano  tormentati  e  resi  anemici  da  con- 
tinue perdite  di  sangue  proveniente  da  emorroidi  estese 
a  tutto  il  cotitorno  dell'ano.  Avvene  altre  d'individui  alta^ 
mente  emorroidarii  con  complicazioni  locali,  per  es.,  di  fi- 
stola all'ano,  di  spasmo  agli  sfinteri,  con,  procidenza  della 
mucosa,  con  condilomi,  ecc.,  ed  in  tutti  l'applicazione 
dello  schiacciatore  valse  a  ripristinare  in  breve  la  parte 
allo  stato  normale,  ed  a  ridonare  una  rigogliosa  vegetazione 
all'  intero  organismo. 

Quando   si    voglia    esportare   una    massa    emorroidarìa 
che  invado   luwo  il  contorno   anale ,  è  d' uopo   pedunco- 
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tarla.  Un  apposito  uncino  a  branche  divergenti  introdotto  nel- 
l'oriiìoio  anale  fa  presa  sulla  mucosa  da  esportarsi,  e  la  stira 
in  fuori  fino  a  tanto  che  si  possa  applicare  un  nodo  alla  ba- 
se della  parte  malata;  sopra  questo  colletto  si  applica  allora 
la  catena  e  si  compie  lentamente  la  sezione.  Nei  molte* 
plici  casi  citati  dall'Autore^  impiegò  in  quest'atto  dai  IO  ai 
25  minuti. 

ti  Chassaignac  afferma  che  te  conseguenze  dell',  opera-^ 
2Ìone  sono  pressoché  nulle:  i  dolori  si  calmano  in  breve; 
l'adesione  delle  pareti  dell'intestino  reciso  si  scioglie  faciN 
tnentp  colle  dita  24  ore  dopo  T  operazione,  e  cosi  si  evita 
il  timpanismo  che  potrebbe  imporre  per  una  peritonite,  e 
si  impedisce  la  riunione  dei  margini  anali  e  la  chiusura 
del  retto;  l'emorragia  non  ha  luogo  od  è  minima;  la  vescica 
non  viene  presa  in  consenso;  le  defecazioni  riescono  abba- 
stanza facili  ;  la  suppurazione  è  costituita  da  uno  scolo  di 
umidità  mucosa;  la  medicazione  è  semplice,  giacché  si  còpre 
la  piaga  con  pezzetti  d'  esca  che  si  tengono  in  posto  con 
una  fasciatura  a  T;  la  cicatrice  è  molle;  la  guarigione  ha  luo^^ 
go  in  15,  20,  30  giorni  e  non  si  va  soggetti  a  recidiva,  — 
insomma  rAutore  proclama  il  suo  metodo  quasi  assoluta* 
mente  innocente. 

Dall'  esame  delle  sìngole  storie  ci  potemmo  convincere 
che  quest'operazione  non  va  esente  da  gravi  pericoli;  e 
difatti  l'individuo  di  cui  parlasi  nella  storja  N.*'  iO  moriva 
di  infezione  purulenta,  comunque  l'Autore  accusasse  la  rot- 
tura dello  strumento  durante  P  operazione;  in  altri  si  no-^ 
tarono  sintomi  disurici  che  richiesero  la  sciringazione  ;  in 
altri  sintomi  nervosi,  tendenza  alla  sincope;  in  altri  le  sca* 
riche  alvine  furono  assai  dolorose,  come  pur  doloroso  fu  lo 
sciogliere  l'adesione  dei  margini  dell'ano  avvenuta  durante 
l'operazione. 

Tali  accidenti,  sebbene  meritevoli  d*esser  presi  in  consi- 
derazione da  chi  vuol  intraprendere  simile  operazione,  sono 
rari  e  forse  qualche  volta  dipendenti  da  circostanze  indivi^ 
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fluali,  e  noi  eì  lusinghiamo  che  il  metodo  delF  illastre  Au- 
tore  voglia  prendere  piede  stabile  e  prestare  partieolsri  ser- 
vigi nella  pratica. 

Gap.  IV.  —  Cura  della  proeidenza  del  retto.  —  L*  espor- 
tazione della  parte  precidente  del  retto  si  può  praticare  collo 
schiacci Rtore,  tanto  nel  caso  che  sia  prolassata  parzialmente 

0  totalmente  la  mucosa,  quanto  sé  ne  faccia  parte  anche  la 
parete  muscolare  dell'  intestino.  Si  fa  precedere  la  peduncu- 
lazione  della  massa,  giovandosi  dell'uncino  a  branche  diver- 
genti onde  far  presa  ed  estrarla.  Si  applica  la  catena  e  si 
esporla  la  parte  compresa  dall'ansa  con  media  lentezza  ;  ciò 
fatto,  si  respinge  l'intestino  nell'addome.  Se  il  prolasso  è  as- 
sai grave,  allora  non  abbisogna  la  totale  esporiazione ,  ma 
bastano  due  sole  dita  trasverse.  ' 

Anche  in  questo  caso  la  soluzione  di  continuità  non  dà 
sangue,  e  quando  ne  scola  qualche  goccia,  esso  proviene 
dalle  lacerazioni  prodotte  dagli  uncini  acuti. 

1  casi  riferiti  dall'Autore  sono  quattro,  troppo  pochi  onde 
dedurne  il  giusto  valore  dell'applicazione  di  questo  metodo. 

1  risultati  furono  ottimi:  non  insorsero  sintomi  di  peritoni- 
te, scomparve  in  breve  il  timpanismo;  la  sola  defecazione 
fu  difficile  dapprima  ed  assai  dolorosa,  e  nel  cicatrizzarsi 
la  piaga  manifestò  tendenza  a  restringersi,  onde  fu  d'uopo 
opporvisi  coll'introduzione  di  lòronde  nel  retto,  il  che  riu- 
sci dolorosissimo. 

Gap.  V.  —  Della  cura  dei  polipi  del  retto.  —  L'Autore 
distingue  i  polipi  del  retto  in  soprasfinterici  e  sottosfinterici. 
1  primi  presentano  grave  difScollà  tecniche  nell'  esportarli^ 
attesa  la  loro  sede  assai  elevata.  In  un  caso  guarito  dall'Au- 
tore col  metodo  in  discorso,  nel  quale  il  tumore  esisteva 
all'orificio  anale  ed  aveva  il  volume  di  un  glande  a  breve 
peduncolo,  si  operò  nella  seguente  maniera.  Con  i'  indice 
sinistro  si  uncinò  il  polipo  e  lo  si  rese  sporgente  dal  ret- 
to, nel  mentre  che  si  fece  passare  l'ansa  di  un  robusto 
filo  attorno  alla  base  del  polipo,  ove  fu  serrata  con  tutta 
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forza.  Sopra  questo  peduncolo  si  applicò  la  catena  dello 
strumento,  la  quale  serrandola  lentamente,  esportò  il  polipo 
dalla  sua  base  senza  emorragia.  La  guarigione  fu  completa 
in  breve  tempo.  L'Autore  consiglia  di  usare  Io  speculum  bi- 
valve per  raggiungere  i  polipi  che  hanno  una  sede  assai 
elevata,  e  di  applicare  il  serra-nodi  di  Lepret  o  di  Craefe 
per  peduncularli. 

Gap.  VI.  —  Della  fistola  alVano.  -*-  L'Autore,  prima  di  ' 
entrare  in  argomento,  numera  aduno  ad  uno  i  metodi  fi- 
nora usati  per  guarire  le  fistole  del  retto^  e  dipinge  a  co- 
lori forse  troppo  vivi  gli  inconvenienti  che  li  accompa- 
gnano ;  anzi  pare  generalizzi  quegli  accidenti  che  sonò 
rara  conseguenza  o  della  sbagliata  indicazione  operativa,  o 
della  mal  praticata  operazione,  o  della  rozza  medicazione. 
Il  chò  vien  tratteggiato  iA  tal  modo,  onde  dare  maggior  ri- 
salto air  applicazione  del  suo  metodo  in  una  contingenza 
ove  a  stretto  rigore  non  se  ne  riscontra  la  vera  indica- 
zione. 

Ogni  fistola  all'ano  può,  secondo  l'Autore,  esser  operala 
collo  schiacciamento  lineare.  Le  difficoltà  che  s' incontrano 
riferisconsi  ai  soli  casi  complicati,  in  quelli  principalmente 
t)ve  si  eombinano  dei  seni  fistolosi  collateraK  verso  le  na- 
tiche, vèrso  il  perineo,  con  vasto  distacco  del  retto  dalle 
pareli  pelviche.  Occorrendo  un  caso  di  tal  sorta,  è  duopo 
introdurre  tante  catene  quanii  sono  i  seni ,  dopo  averli 
cangiati  in  fistole  complete,  se  ciechk  Quando  la  fistola 
anale  è  assai  alla  e  cièca,  allora  V  operazione  viene  prece- 
duta da  un  atto  preparatorio,  allo  scopo  dì  poter  intro- 
durre la  catena  dello  schiacciatore.  il  giorno  precedente  al- 
l'operazione, il  chirurgo  penetra  colf  indice  sinistra  nel  retto, 
e  col  destro  introduce  una  sonda  entro  la  fistola  fino  alla 
maggiore  sua  altezza,  ove  perfora  l'intestino  appoggiando 
l'apice  della  sonda  sul  polpastrello  dell'indice  sinistro  che 
sta  gik  nel  retto;  |>oscia  fa  passare  lungo- la  sonda  un  filo 
d'argento  cotto  finché  arriva  nel  retto  ove  vien  preso  dal 
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dito  ed  estratto  dall*  ano  per  fonpare  un*  ansa  eoli'  altra 
estremità  esterna.  Il  giorno  susseguente,  narcotizzato  il  pa- 
ziente^ si  fa  passare  attraverso  la  fistola  giovandosi  del  £lo 
d'  argento,  la  eatena  dello  sehiacciatore,  e  si  eompie  la  se* 
ziooe  dei  tessuti  in  breve  intervallo.  Se  vi  sono  molteplici 
fistole,  bisogna  fare  per  cadauna  ciò  che  indicammo^  e  con- 
viene usare  tanti  strumenti  quante  sonò  le  fistole,  onde 
operarle  tutte  ad  un  tempo.  Quasi  tutte  le  storie  riferite 
non  presentarono  gravità  e  complicazioni  tali  da  richiedere 
tanto  apparecchio  operativo.  In  un  solo  caso  vi  era  com- 
plicazione di  nodi  emorroidarii ,  di  spasmo  degli  sfinteri , 
ed  in  questo  si  dilatò  forzatamente  lo  sfintere  e  si  esporta- 
rono nello  stesso  tempo  i  nodi  emorroidarii  con  ima  cate- 
na,  e  con  un'  altra  si  spaccò  la  fistola. 

Gap.  VIL  —  DeW  estirpazione  del  cancro  del  relto.  — 
L'Autore  afierma  che  il  cancro  del  retto,  sia  esso  circoscrit- 
to, sia  cilindroide  od  anulare,  quand'anche  si  estenda  fino 
al  punto  io  cui  non  è  operabile  con  i  metodi  finora  in  pra- 
tica, può  esser  sempre  convertito  in  uno  o  più  tumori  pe* 
duneolati,  perfeiumente  operabili  collo  schiacciamento  li- 
neare. 

Dalla  lettura  di  questo  capitolo  e  dall'esame  della  sto* 
ria  di  un'affezione  di  simil  natura  trattata  col  metodo^  in 
predicato,  trapela  Io  sforzo  inane  di  un  abile  operatore,  e 
nasce  in  noi  la  convinzione  che  i  tumori  maligni  non  de- 
vono essere  attaccaU  da  tale  strumento,  perchè  esso  opera 
alla  cieca,  né  può  farsi  padrone  di  tutte  le  ramificazioni  del 
neoplasma  maligno  e.  lascia  sempre  temere  una  pronta  ri- 
caduta ,  —  della  quale  verità  è  prova  autentica  la  storia 
stessa  riferita  dall'Autore. 

Gap.  Vili.  —  Dell'  esporiasione  dei  polipi  nlerinl  — 
Riguardo  a  questo  metodo  l'Autore  si  pronuncia  nel  se- 
guente modo.  —  Lo  schiacciamento  lineare  è  stato  appli- 
cato in  parecchi  casi  di  polipo  uterino  con  costante  succes- 
so. —  I  tre  casi  riportati   dall'Autore  guarirono  infatti  im- 
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piegando  40-giòrai  fino  d  6  mesi,  e  Toperacione  fu  senza 
perdita  di  sangue,  né  vi  sasseguirono  gravi  accidepti  sul- 
l'utero 0  sul  peritoneo:  nuUadimeno  l'atto  operativo  riesci 
difficile ,  '  talvolta  incompleto ,  di  maniera  che  o  si  esportò 
solo  la  parte  del  tumore  sporgente  dalla  bocca  dell'ute- 
ro, o  fu  duopo  ripeterlo  come  nel  priitio  caso  in  cqi  i  po- 
lipi erano  multipli." 

Allo  scopo  di  facilitare  l'atto  operativo,  l'Autore  vuole 
si  faccia  l'abbassamento  dell'utero  fino  all'ostie  vaginale  af- 
errandone il  collo  con  una  pinzetta  di  JUuseaux^  poscia 
peduncolato  il  polipo  alla  base,  si  applichi  la  catena  dello 
schiaceiatore  retto,  ovvero  quello  appositamente  modificato 
a  tal  uso,  colla  guaina  curva.  Nel  caso  che  il  polipo  fosse 
tanto  voluminoso  da  non  poterlo  abbassare,  vien  consigliato 
di  espideme  colla  forbice  un  cono  dall'estremità  Ubera,  onde 
la  massa  ridotta  a  minore  volume  possa .  esigere  abbassata  e 
cinta  dalla  catena.  ^ 

Gap.  IX.  —  DeWamputazione  del  collo  uterino.  —  Que- 
st'  amputazione ,  da  praticarsi  collo  schiacciatore  a  catena , 
non  difierisce  da  quella  proposta  e  praticata  onde  estir- 
/  pare  i  polipi  dello  stesso  viscere.  È  consiglio  dell'Autore 
di  non  procurare  la  discesa  forzata  dell'  utero  mediante 
trazione  esercitatavi  colla  pinzetta  di  Museauxj  perchè  ciò 
dispone  a  gravi  conseguenze:  egli  vorebbe  che  Io  stru- 
mento fosse  portato  fino  all'  altezza  del  collo  uterino ,  ed 
ivi  applicata  l'ansa^  Per  meglio  raggiungere  questo  scopo, 
usa  Io  schiacciatore  a  cannula  curva  che  bene  si  adatta 
alla  direzione  della  pelvi  :  quando  il  collo  viene  portato  in 
basso  o  vi  si  trova  spontaneamente,  allora  conviene  Io  stru- 
mento a  cannula  retta.  Nel  caso  riferito  dal  Chas^aignac  ^ 
trattavasi  di  cancro  epiteliale  aK  collo  uterino  in  donna 
treniaseienne,  che  aveva  figliato.  Si  praticò  con  facilità  l'ab- 
bassamento del  viscfere,  l'esportazione  si  compiè  in  45  mi- 
nuti con  lieve  scolo  di  sangue.  Dall' ispezione  della  parte 
esportata  si  potò  avere  la  certezza  che  itpn  era  rimasta  in 
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sito  alcuna  particella  malata.  La  cieatrioasione  fu  regola* 
re,  e  la  donna  fu  mestruata  40  gtoml  dopo  roperaiione. 
Nei  caso  si  fosse  constatato  che  una  parte  della  massa 
degenerata  era  rimasta  in  posto,  T Autore  avrebbe  tosto 
ricorso  alla  eauterÌEzazione  col  ferro  rovente  preparato  al- 
l'uopo. ^ 

Gap.  X.  —  Cura  radicale  del  varicocele.  —  Viene 
proposto  in  questo  capitolo  V  applicazione  dello  schiaeciatore 
lineare  alla  cura  del  Taricòcele  ed  offertone  un  caso  di  per* 
fetta  riuscita. 

^  Onde  applicare  la  catena  dèlio  strumento,  l'Autore  pe- 
duncola  11  cordone  nella  seguente  maniera.  Nel  momento 
in  cui  le  vene  spermatiche  sono  turgide  di  sangue,  egli 
fa  presa  colla  mano  sinistra  sopra  di  esse,  avendo  la  pre- 
cauzione di  non  comprendervi  il  canale  deferente;  ciò  fatto, 
impianta  colla  destra  un  ago  alla  parte  superiore  del  cor- 
done spermatico  e  sopra  di.  esso  getta  un'  ansa  di  refe  che 
serra  in  modo  da  intercettare  il  sangue  venoso  onde  non 
si  versi  nella  circolazione.  Poscia  infigge  altri  due  aghi 
più  in  basso  alla  distanza  l'uno  dair altro  di  due  dita  tra- 
sverse, sempre  colla  avvertenza  di  comprendervi  le  sole  ve- 
ne e  non  il  canale  spermatico;  sopra  questi  aghi  applica 
e  serra  fortemente'  un'ansa  di  refe  robusto,  ed  in  tal  ma- 
niera vien  formato  un  peduncolo  entro  cui  si  trovano  com- 
prese tutte  le  vene  del  cordone  spermatico.  Sopra  questo 
peduncolo  si  adatta  la  catena  dello  schiaeciatore ,  la  quale 
imessa  in  movimento,  esporta  in  un  quarto  d'ora  senza  emor- 
ragia tutto  il  cordone  venoso.  La  ferita  si  riunisce  poscia 
con  una  sutura  nodosa  allo  scopo  di  facilitare  la  cicatrizza- 
zione per  prima  intenzione. 

Gap.  XI.  —  Cura  chirurgica  del  sarcocele.  —  Le  con- 
clusioni di  questo  capitolo  sono  le  più  lusinghiere  in  favore 
del  suo  metodo  nella  cura  chirurgica  del  sarcocele.  La  se- 
mi-^castrazione ,  che  secondo  l'Autore  va  accompagnaui  da 
tanto  gravi  conseguenze    coli' uso  dei  vecchi  metodi,  rie- 
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tee  nelle  sue  mani  un*  operazione  benigna ,  anclie  nei  oasi 
più  gravi  di  degenerazione  enceraloidea  del  teslieolo.  Lo 
schiaceiamento  lineare  neir  ablazione  del  testicolo  previene 
non  solo  V  emorragia  primaria  e  secondaria,  ma  anche  le  in- 
filtrazioni purulenti»  e  quei  rigonfiamento  fungoso  che  si  ap- 
palesa di  frequente  nel  punto  ove  è  stato  diviso  il  cordone. 

Tali  lodi  richiedono  ancora  la  conferma  di  moki  fatti, 
giacché  non  è  raro  che  Incorra  in  grave  abbaglio  colui  il 
quale  si  lascia  lusingare  da  un  felice  suecesso,  «  crede  trop- 
po bonariamente  che  tutti  gli  altri  casi  gli  debbano  asso* 
migliare. 

Gap.  XII.  —  Nuovo  metodo  per  la  circoncuione.  —  La 
circoncisione  viene  indicata  in  caso  di  fimosi  o  di  parafi^ 
mosi.  Secondo  l'Autore»  vi  sono  due  specie  di  fimosi:  la 
prima  dipende  da  esagerata  lunghezza  del  prepuzio  e  la 
chiama  pseudo-fimosi;  la  seconda  da  stringimento  del- 
r  orificio  prepuziale  al  grado  di  non  permettere  la  scoper- 
tura del  glande. 

Il  suo  metodo,  che  sarebbe  indicato  soltanto  nel  secondo 
caso,  ò  una  modificazione  di  un  altro  già  conosciuto  sotto 
il  nome  di  :  «  procèdi  de  la  di/alafton  prialable  » . 

L' Autore  valutando  V  importanza  di  mantenere  il  paral- 
lelismo fra  r  incisione  della  cute  prepuziale  e  la  mucosa 
corrispondente  nell'atto  della  circoncisione,  creava  il  sopra- 
detto metodo,  ben  caratterizzato  nei  cinque  tempi  che  qui 
vengo  a  descrivere. 

i.^  Dilatazione  del  prepuzio.  Questa  praticasi  dall'interno 
air  esterno  col  mezzo  di  una  pinzetta  da  medicazione  ch^ 
viene  introdotta  fra  il  glande  e  la  mucosa  del  prepuzio  fino 
al  cui  di  sacco,  dove  vengono  divaricale  le  sue  branche. 

2.^  Introduzione  degli  aghi.  Vengono  infissi  parecchi  aghi 
(5-6)  alquanto  lunghi,  muniti  d'un  filo,  alla  base  del  trian- 
golo prepuziale  formato  dal  divaricamento  delle  ^  branche 
della  pinzetta,  passandoli  da  un  lato  all'altro  del  prepuzio* 
sino  alla  metà  della  loro  lunghezza,  coli' avvertenza  di  spin- 
gere in  addietro  il  glande  onde  non  ferirlo. 
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3-4.^  Strozzamento  del  prepuzio  ed  esportas^ione  dello 
stesso.  Si  lega  con  un  filo  robusto  il  prepuzio  al  di  là  dei 
due  punti  salien^  prodotti  dalle  branche  de|la  plnzeita  alle 
due  estremità  della  lìnea  lungo  la  quale  sono  impiantali  gli 
aghi^  e  lo  si  recide  precssan]iente  nel  punto  di  strozzamento. 
Poscia  si  levano  in  massa  gli  agbii  lasciando  i  fili,  i  quali  con 
uno  specillo  si  sollevano  nel  mezzo  onde  formino  un'ansa 
ehe  deve  èsser  recisa  nel  suo  mezzo  arrovescian^do  i  iron* 
chi  dei  fili  sui  lati. 

5.^  Riunione.  I  fili  ohe  ora  abbracciano  la  circonferenza 
cruentata  del  prepuzio  devono  essere  riuniti,  o  ad  uno  ad 
uno  come  io  una  sutura  nodosa,  ovvero  in  due  gruppi  prin* 
cipali,  legando  fra  loro  quelli  di  destra  sul  lato  destro,  e 
quelli  di  sinistra  sul  sinistro. 

Fui  costretto  a  descrivere  questo  lungo  e  complicatisi. 
Simo  processo- che  l'Autore  esponeva  avanti  la  Soeieià  di 
chirurgia  nell'agosto  4849,  perchè  formò  la  base  del  me- 
todo dello  schiacciamento  lineare  posteriormente  introdotto. 
Diffatii  nei  parecchi  casi  pubblicali  dall'Autore,  si  cominciò 
l' operazione  e  si  progredì  fino  al  quarto  tempo  come  sopra  è 
stato  descritto,  e  solo  in  luogo  di  esportare  il  prepuzio  col 
bistorl,  si  applicò  la  catena  dello  schiacciatore  che  compi  l' e- 
scisione  senza  perdita  di  sangue,  e  senza  alcuna  grave  insor* 
gonza.  La  cicatrizzazione  si  effettuò  in  3  setiìmane  circa. 

Riguardo  al  parafimosi,  di  cui  l'Autore  distingue  ire  spe- 
cie, vien  detto  che  si  può  sempre  ridurlo  senza  il  soccorso 
di  strumenti^  chirurgici,  qualunque  sia  la  tumefazione  del 
glande,,  e  che  quindi  l'operazione  del  parafimosi  deve  esser 
cancellata  dalla  medicina  operativa.  L'Autore  riusci  sempre  a 
ridurre  il  parafimosi  anche  nei  casi  più  gravi,,  usando  il  solito 
metodo,  colla  precauzione  di  prolungare  la  compressione  del 
glande  col  pollice  perchè  si  vuoti  di  sangue  e  si  appassisca. 

Quanto^ alle  indicazioni  del  parafimosi,  l'Autore  dice  che 
se  esso  dipende  da  stringimento  dell'  orificio  prepuziale,  è 
d'uopo  praticare  la  circoncisione  qualche  giorno  dopo  che 
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venne  fatta  la  riduzione;  se  desso  é  eausato  da  uleemioni 
del  colletto  del  glande,  convengono  gli  antiflogistici;  se  in- 
vece è  frenulare  (il  che  costituisce  la  terza  specie  di  para- 
Gmosi  dell* Autore),  se  dipende  cioè  da  brevità  del  frenulo > 
occorre  allora  la  sola  sezione  del  filetto. 

Gap.  XIII. —  Delf  amputazione  del  pene.  —  I  pregi 
di  cui  andrebbe  superbo  questo  metodo  nell'amputazione 
della  verga  sono  :  I  .^  di  prevenire  V  emorragia  ;  2.^  di  im- 
pedire la  retrazione  dei  corpi  cavernosi  e  dei  tegumenti; 
3.^  di  meltere  in  vista  T  uretra  tanto  difficile  a  riconoscersi 
in  una  ferita  da  amputazione;  4.^  di  diminuire  considere- 
volmente il  pericolo  della  flebite  e  della  prolungata  sup- 
purazione. 

L'  Autore  dichiara  che  altrettanti  vantaggi  non  possiamo 
avere  dagli  altri  melodi,  ed  aggiunge  anzi  che  la  legatura 
è  uh  metodo  barbaro  e  spesso  insufficiente  ad  impedire 
r  emorragia. 

Il  metodo  operativo  del  Chassaignac  è  il  seguente:  in- 
troduce un  catetere  elastico  piuttosto  grosso  in  vescica , 
poi  fa  stirare  la  cute  del  pene  verso  la  sua  radice,  intanto 
con  un  ago  robusto  passa  da  parte  a  parte  V  uretra  ed  il 
catetere  infiggendolo  qualche  linea  al  dissopra  del  punto 
da  esportarsi.  Al  davanti  di  quest'  ago  V  operatore  applica 
un  nodo  e  lo  stringe  in  modo  da  peduncolare  la  parte  che 
intende  recidere.  In  quella  solcatura  adatta  l'ansa  della  ca- 
tena, la  quale  messa  lentamente  inazione,  amputa  allo  stesso 
tempo  il  pene  ed  il  catetere.  Ciò  fatto,  appare  tòsto  il  ca- 
tetere reciso  entro  1'  uretra ,  il  quale  vien  preso  con  una 
pinzetta  e  dopo  d'aver  levato  Vago  lo  si  estrae  per  qual- 
che linea,  onde  poterlo  fissare  alle  parti  esterne  ed  impedire 
che  cada  in  vescica.  Il  caso  che  ci  vien  presentato  quale 
esempio  di  tale  operazione,  riferivasi  ad  un  individuo  di 
36  anni  affetto  da  ipospadia  congenita,  complicata  da  profonde 
cicatrici.  L' orificio  uretrale  trovavasi  a  poca  distanza  della 
porzione  bulbosa  dell'  uretra.  L' operazione  fu  semplicissima 
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riuzze  cÉe  davan  sangue.  Onde  ottenere  la  guarigione  per 
prima  intenzione,  applicò  una  sulura,  ed  infatti  ebbe  la  ci- 
catriee  al  terzo  giorno.  La  medicazione  fu  di  semplici  li- 
stcrelle  di  cerotto. 

Gap.  XIV.  — *  Dell'  ablazione  dei  tumori  soltocuianei. 
-—  Noi  riferiremo  soltanto  le  conclusioni  di  questo  capitolo, 
gtacchò  ciascuno  potrà  da  sé  giustamente  apprezzare  il  va- 
lore pratico  del  metodo  in  discorso  applicato  ai  tumori  sot- 
tocutanei. 

l.^  Lo  schiacciamento  lineare  può  esser  applicato  con 
vantaggiò  alla  cura  dei  suddetti  tumori  in  due  differenti  con- 
dizioni, cioè  quando  sono  pedunculati  e  quando  sono  sessili. 

S.*  In  caso  di  tumor  sessile,  conviene  suddividere  la 
massa,  onde  praticare  lo  schiacciamento  isolato  delle  singole 
parti  col  mezzo  di  parecchi  strumenti  che  si  .fanno  agire 
allo  stesso  tempo. 

3."  L*  esperienza  ha  provato  che  la  ferita  prodotta  dallo 
schiacciatore  non  va  soggetta  ai  gravi  pericoli  cui  sotto- 
stanno le  altre,  e  che  quindi  il  suo  metodo  deve  esser 
preferito  al  bistori  anche  nelle  operazioni  apparentemente 
le  più  semplici. 

L' Autore  operò  i  tumori  più  svariati,  dal  tubercolo  do**  ' 
loroso  sottocutaneo  fino  alla  mamrhella,  ai  lipomi  sessili,  ecc. 
In  qualche  caso,  onde  superare  la  resistenza  della  cute,  fece 
precedere  un'  incisione  circolare  alla  base  del  peduncolo  su 
awì  doveva  cadere  la  catena. 

Gap.  XV.  —  Della  cura  chirurgica  dei  polipi  naso^fa' 
ringei.  —  Questi  polipi  talvolta  tanto  estesi,  con  radici  tanto 
propagate  e  che  presentano  tante  difficoltà  alla  mano  chi- 
rurgica, possono,  secondo  l'Autore,  essere  allontanati  col  suo 
metodo  di  schiacciamento,  il  quale  godrebbe  a  paragone  de- 
gli altri  i  seguenti  pregi: 

4.^  Non  v'ò  processo  operativo  di  esecuzione  taììto  pronta 
quanto  lo  schiacciamento  lineare. 
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S.^  Esso  espone  meoa  di  ogni  aliro  allo  scolo  del  sangue 
Della  retro-gola  durante  V  operazione. 

8«^  Questo  processo  è  applicabile  io  qualunque  luogo  ab- 
bia radice  il  polipo. 

4.°  Esso  risparmia  tutte  le  funzioni  importanti,  non  com« 
profMttendo  né  la  masticazione,  nò  la  deglutizione,  nò  la 
parola» , 

5.^  Esso  permette  più  d' ogni  altro  i  maneggi  necessa* 
rii  per  l'estirpazione  e  particolarmente  per  l'applicazione 
dei  caustici. 

6.°  La  guarigione  ò  più  rapida  d' ogni  altro  metodo  ed 
induce  assai  piccola  deformità. 

Questo  processo  consta  di  due  iempi  :  col  primo  si  apre 
la  via  necessaria  onde  arrivare  al  polipo,  incidendo  il  naso 
alla  sua  radice  e  rovesciandolo  sopra  un  lato;  col  secondo 
si  applica  la  catena  e  si  esporta  il  polipo» 

Gli  strumenti  necessari!  pel  primo  tempo  sono:  il  piccolo 
trapano  perforativo  di  Laugier  per  il  salasso  delle  ossa,  la 
pinzetta  di  Liston^  tre  ealene  a  sega,  una  curette,  delle  te- 
naglie come  per  T operazione  della  pietra,  uno  scalpello, 
filaccia,  ghiaccio,  ecc. 

Si  prepara  dapprima  il  lembo  cutaneo  inoidendQ  tra* 
sversalmente  la  cute  da  un  angolo  all'  altro  degli  occhi , 
poi  discendendo  verticalmente  lungo  il  lato  sinistro  fino  al 
livello  dell'orificio  esterno  delle  narici,  ove  si  cangia  la  di" 
rezione  verticale  dell'  iocisione  in  orizzontale,  venendo  verso 
diritta  fino  alla  radice  della  pinna  ojpposta.  Ciò  ottenuto,  si 
stacca  questo  lembo  con  le  cartilagini  dallo  scheletro  oS« 
seo  e  lo  si  arrovescia  sul  lato  destro  della  faccia,  poi  con 
le  seghe  a  catena  si  esporta  tutta  la  parte  ossea  messa  allo 
scoperto,  e  cosi  si  arriva  ad  avere  un'  ampia  apertura  ante- 
riore della  cavità  delle  narici  e  della  faringe. 

Il  secondo  tempo  consiste  nell'applicazione  della  catena 
e  nell'allontanamento  del  polipo.  La  catena  viene  introdotta 
in  parecchi  modi:  più  facilmente  vi  si  riesce  con  due  tubi 
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akiu&nlo  curvi  ad  una  delle  eslremità  »  una  delle  quali'  é 
pkù  piccola  e  può  imboccare  quella  deiraltro  in  nuMloche 
unii!  costituiscano  un  solo  tubo.  Per  applicare  la  calma , 
s'introduce  uno  di  questi  tubi  lungo  un  lato  del  peduncolo 
del  polipo  ed  il  accendo  lungo  l' altro  lato.  :  avvicinate  le 
estremità  loro  e  messe  a  contatto,  si  fa  penetrare  dairaper* 
tura  esterna  della  cannula  una  minugia  elastica  filifonne 
finché  esca  dall* altra  estremità.  Allora  levandole  cannule, 
resta  la  minugia  sotto  forma  di  ansa  attorno  alla  radice  del 
polipo,  ad  una  estremità  della  quale  si  attacca  la  catena  e 
la  si  porta  attorno  il  collo  del  polipo,  quindi  applicato  Técra- 
seury  si  compie  T  operazione. 

Non  si  può  negare  che  questo  metodo,  sebbene  com- 
plicato e  lungo,  non  sia  ingegnoso  e  goda  invero  alcune 
delle  proprietà  sopra  indicate:  a  conferma  di  ciò  avressi- 
rao  desiderato  qualche  caso  pratico,  di  cui  è  difetto  nel- 
r  opera. 

«  -Giunti  alla 'fine  della  nodtra  rivista  ci  è  d'uopo  rivol- 
erci in  addietro  ad  osservare  se ,  dettando  quest'  opera , 
l'Autore  abbia  sempre  avuto  per  iscopo  V  utilità ,  o  se  tal- 
volta, spinto  dall'amor  proprio  ad  accarezzare  l'idea  da  lui 
creata  ed  incarnala  in  questi  scritti ,  abbia  oltrepassati  i 
limiti  assegnati  alla  sua  scoperta  e  con  ciò  pregiudicato 
allo  scopo  che  si  èpa  prefisso.  Invero  i  chirurghi  dei  no- 
stri tempi  non  temono  quanto  gli  antichi  un'  emorragia , 
giacché  posseggono  mezzi  a  sufficienza  onde  arrestarla  ; 
oè  un'emorragia,  come  suole  avvenire  nelle  comuni  ope- 
razioni ,  puà  chiamarsi  grave  e  tale  da  richiedere  un  me- 
todo particolare  e  complicato^  pel  quale  occorrono  strumenti 
costosi,  che  facilmente  deperiscono  e  si  rompono.  In  base  a 
tale  considerazione,  ci  sembra  che  ogni  abile  chirurgo  debba 
preferire  di  àfGdare  l'atto  operativo  al  proprio  coltello,  del 
quale  può  valutare  l'àzionCj  e  non  abbandonarlo  se  non  for- 
zato da  particolari  indicazioni.  Noi  riteniamo  adunque  che  tal 
metodo  abbia  bisogno  d'  essere  circoscritto  ad  una  cerchia 
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di  operazioni  assai  minore  di  quella  tracciata  dairAutore. 
Vi  sono  località  nelle  quali  gli  strumenti  taglienti  riescono 
pericolosi,  o  di  difBcile^  applicazione,  o  lasciano  funeste  con* 
seguenze;  vi  sono  individui  nei  quali  ogni  perdita  di  san- 
gue  riesce  assai  grave;  in  tutti  questi  casi  approviamo  1* ap- 
plicazione dello  schiacciatore  lineare.  Facciamo  voti  perchè 
esso  trovi  utile  impiego  nell'amputazione  della  lingua,  dei 
polipi  in  genere ,  del  collo  delF  utero ,  delle  emorroidi ,  e 
desideriamo  moltiplicale  le  osservazioni  di  questa  natura, 
meglio  stabilite  le  indicazioni,  facilitato  il  meccanismo  ope« 
rativo ,  e  ad  un  tempo  reso  più  semplice,  più  resistente, 
meno  costoso  lo  strumento.  Con  ciò  tale  scoperta  potrà  so* 
pravvivere  all'Autore,  ed  essere  apprezzata  come  un  utile 
acquisto  nella  scienza  ed  un  beneficio  per  l'umanità. 
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Aneartsiiia  dell*  oftalinlea  e  ^aarlulone  di  mmmm 
colla  eompresslone  digitale  <  per  GIANIVAIVTO- 
IVIO  GIOPPl,  prof,  d'oculistica  ntll' Università  di  Pa- 
dova, (Giornale  d' oflalmologia  italiano  —  Fasc.^  4.^  • 
5.^;  Aprile  e  Maggio  4858). 

Secondo  coso  di  onearlAnio  dell^arterlo  oftalmi- 
ca guarito  colla  compressione  digitale  della 
carotide  9  e  cenni  pratici  Intorno  a  questo 
metodo  di  curare  ||11  aneurismi  <  del  dolU  TITO 
ITANZETTI^  prof,  di  clini(:a  chirurgica  neWL  R.  Uni- 
versità di  Padova,  /n-8.*'  di  pag.  3?.  Padova,  1868.  — 
Estratto  del  doU.  V.  Ko99HÌnU 

il el  nuovo  giornale  italiano  d' oftalmologia  si  legge  un  im- 
portante comunicazione  del  doti.  Giannantonio  Gioppij  pro- 
fessore d'oculistica  nell'Università  di  Padova,  risguardante 
la  guarigione  di  un  aneurisma  dell'-arterta  oftalmica  otte- 
nutasi col  metodo ,  che  chiameremio  del  Yanzetti^  mediante 

Annali.  Fot.  CLXF.  10 
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cioè  Id  semplice  compre$sione  digitale^  che  in  qoesto  caso 
venne  praticala  sulla  carotide  primitiva  del  lato  corrispon- 
dente all'aneurisma. 

Alla  narrazione  del  fatto  V  Autore  premette  alcuni  cenni 
storici  intorno  a  codesta  affezione  morbosa,  ed  ai  metodi  fin 
qui  adoperati  per  guarirla.  Secondo  lui,  fu  Guthrie  il  primo 
che  trovò  aneurismatiche  amendue  le  arterie  oftalmiche  in 
un  individuo  che  mori  senza  aver  subita  cura  speciale;  si 
ignora  la  causa  di  una  tal  morte,  ahbenobè  non  siasi  om^ 
messo  di  fare  la  sezione  del  cadavere.  Un  secondo  caso  di 
aneurisma  che  interessava  V  arteria  oftalmica  nella  sua  por- 
zione intracranica  e  che  presentava  il  volume  di  una  noe* 
eittola  fu  riscontrato  dal  Carrons  du  WiUards  nel  cadavere 
di  una  donna  decessa  airHótel  Dieu  per  affezione  intestinale, 
nella  quale  non  si  sa  se  esistessero  durante  la  vita  fenomeni 
amaurotici  o  qualche  altro  sintomo  relativo  airaffezione  aneu- 
rismatica. Ma  oltre  a  questi  i  casi  di  vero  aneurisma  del^ 
r  oftalmica j  non  vi  sarebbero  che  i  tre  riferiti  da  Scoi,  dà 
Curling  e  da  BourgueU  Tutti  gli  altri  narrati  sotto  questo 
titolo  da  Rosas^  da  Burky  da  Trapers  e  dsi  Darlymple  pò- 
teansi  classificare ,  come  avvisa  anche  Uakenzie ,  quali  te-^ 
langiectasie  prevalentemente  arteriose,  nelle  quali  si  sono 
osservati,  e  frequentemente^  tutti  quei  sintomi  a  cui  detti  au« 
tori  appoggiarono  ìa  loro  diagnosi  di  aneurisma. 

Del  resto  in  ogni  caso  registrato  con  questo  nome  si  notò 
sempre  qual  causa  occasionale  la  precedenza  di  una  contu- 
sione più  0  meno  violenta  riportata  in  vicinanza  airocchio. 
E  per  ciò  che  spetta  alla  cura,  fu  quasi  sempre  praticata  la 
legatura  della  carotide  primitiva ,  la  quale  fino  ai  nostri 
giorni  si  considera  come  il  trattamento,  che  riunisce  tutti 
ì  suffragi  e  promette  successo,  perchè  razionale  e  constatato 
dair  esperienza. 

Fecero  soltanto  eccezione  il  caso  di  Rosasj  che  non  do- 
vea  certo  esser  grave»  se  fu  condotto  quasi  a  completa  gua- 
dai solo  ristabilirsi  regolare  mestruazione j  e  quello 


«7 
che  il  Bùurguei  trailo  e  ignari  radìcalmenie  nello  «paiio 
di  40  mesi  dietro  a/cune  injeziimi  di  percloruro  di  ftrro. 
Ciò  detto  il  aig.  G.  Gioppi  espene  il  fatto  che  gli  som- 
ministrò il  mezzo  di  esperire  col  più  luminoso  rìsullato  il 
metodo  di  cura  preconizzato  dal  professore  Vanzetti  in  tutti 
gli  aneurismi  suscettibili  di  guarigione  chirurgica. 

Orzalis  Maria,  d'anni  42,  di  costituzione  gracile»  alquanto  ma- 
gra, presentante  scoliosi  delle  ultime  vertebre  dorsali  qual  conse- 
guenza di  rachitismo  sofferto  nell'infanzia,  aveva  goduta  perfetta 
salute  dopo  la  prima  età  ed  era  regolarmente  mestruata,  ma  sfor- 
tunata invece  nella  prole,  giacché  contava  due  figli  morti  poco  dopo 
la  nascita  ed  un  terzo  ancora  esisteva  »  ma  con  un'  anchilosi  ^  a 
quauto  pare,  congenita  del  ginocchio  sinistro.  Addi  i6  giugno 
i856,  mentre  stava  per  dare  alla  luce  un  quarto  figlio,  durante 
nna  forte  doglia  di  parlo  avverti  come  uno  scroscio  improvviso 
all'occhio  sinistro,  e  s'accorse  allora  ch'esso  era  cacciato  alquanto 
air  infuori  dell'  orbita ,  sicché  la  palpebra  superiore  benché  assai 
tesa  non  arrivava  a  coprirlo.  Pochi  minuti  dopo  le  si  destava  dal- 
l' istesso  Iato  un  senso  di  pulsazione  nell'  orbita  ed  un  continuo 
sussurro  nella  cavità  cranica.  Il  medico  soprachiamato  ingiun- 
geva anzi  tutto  la  sollecitazione  del  parto,  che  si  determinò  facil- 
mente dopo  la  lacerazione  del  sacco  amniotico..  Il  puerperio  pro- 
cedeva fisiologicamente,  ma  l'occhio  guadagnava  in  sporgenza  e 
diminuiva  sempre  più  nella  sua  facoltà  visiva,  sicché  in  5.*  gior- 
nata (2i  giugno)  era  completamente  cieco.  Non  ottenendo  r  in- 
ferma alcun  miglioramento  dalle  cure  prestatele  a  domicilio,  dopo 
12  giorni  ricorse  alla  Clinica  oculistica  di  Padova,  ove  noi. pure 
ebbimo  occasione  di  vederla. 

E  qui  senza  ripetere  i  niinuti  dettagli  descrittivi,  con  cui  l'Au- 
tore intese  rappresentare  al  vivo  l'aspetto  ributtante  dell'occhio 
sinistro  di  codesta  ammalata,  diremo  solo  che  in  esso,  oltre  al- 
l' esoftalmo  immobile  con  chemosi  rilevante,  mfdriasi ,  abolizione 
dei  fosfeni  ed  amaurosi  perfetta,  si  potea  constatare  in  qualunque 
punto  della  congiuntiva  un  tremolio  particolare  ed  un  battito  iso- 
crono alla  sistole  cardiaca  comunicato  a  tutto  il  bulbo  nel  senso 
antero-posteriore ,  cui  la  ascoltazione  mediata  ed  immediata  rile- 
vava accompagnata  dal  soffio  caratteristico  degli  aneurismi.  La 
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jMaiente  leeusafa  ancori  quel  rondo  continuo  all'orecchio  sini» 
tiro  cbe  le  avea  per  più  notti  cagionata  insonnia.  —  La  com- 
pressione  della,  earotide  omonoma  interrompeva  battito  »  soffio  e 
ronaloy  e  permetteva  cbe  comprimendo  il  bulbo  questo  retrpce* 
desse  di  2  o  3  millimetri  nella  caviti  orbitale.  L'illuminaiione  la* 
tarale  deirocobiò  mediante  lente  biconvessa  {di  due  pollici  di  di- 
stansa  focale  )  lasciava  distinguere  fino  alla  loro  origine  i  processi 
ciliari  che  apparivano  soggetti  ad  un  movimento»  cioè  ad  alterna- 
live  dì  aumento  e  diminuzione^  del  loro  volume,  ma  non  si  polca 
giudicare  decisamente  se  tale  movimento  tenesse  un  ritmo  régo* 
lare  isocrono  alla  sistole  delle  altre  arterie.  Col  messo  dell' oftal- 
moscopo  {che  a  torto  il  prof  Gioppi  chiama  spbcqqio  retuvauk» 
mentre  esso  serve  a  rilevare  non  soltanto  le  condizioni  della 
retina  ma  quelle  altresì  dei  mezzi  trasparenti,  della  coroidea 
e  talvolta  perfino  della  sclerotica)  si  discemeva  benissimo  una 
pulsasione  delle  vene  coronarie». ed  alternativamente  alia  dilata- 
sione  di  queste  si  vedean  le  arterie  marcare  le  loro  pulsazioni 
isocrone  alla  diastole  della  radiale.  A  codesta  osservazione  oftal- 
moscopica noi  non  assistemmo»  né  ci  ricorda  di  averne  aU 
lora  sentilo  parlare ,  è  certo  però  cbe  se  nella  Orzalis  riscontra* 
vansi  veramente  la  pulsazione  delle  arterie  e  delle  vene  retlniane» 
oltre  a  tutte  le  altre  circostanze. sunnotate»  si  possedeva  un  im- 
portante criterio  a  convalidare  la  diagnosi  di  aneurisma  delVar^ 
teria  oftalmica.  Quanto  alla  genesi  df  tale  forma  morbosa»  l' Au- 
tore opina  non  potere  rapidamente  manifestarsi  un'aneurisma  senza 
causa  traumatica»  a  meno  cbe  non  preesista  nelle  arterie  la  con- 
dizione ateromatosa»  epperò  egli  suppone  forse  un  pò  troppo  gra- 
tuitamente» cbe  nel  suo  caso  fossevi  appunto  codesta  predisposi- 
liipne  e  cbe  perciò  la  compressione  diaframmatica  e  la  conse- 
guente  congestione  agli  organi  encefalici  sotto  le  prementi  do-» 
glie  del  parto  potessero  diventar  causa  occasionale  della  rottura 
delle  intinge  tondpbe  dell'arteria  oftalmica»  ossia  della  formazione 
del  tumore  aneuriscnatico. 

Comunque  poi  la  cosa  fosse  avvenuta»  l'esistenza  dell'aneuri- 
sma era  suffioientemente  comprovata;  conveniva  dunque  appigliarsi 
presto  ad  un  tentativo  di  cura.  Non  conoscendosi  né  la  sede  pre- 
cisa» né  il  volume  del  tumore»  era  controindicato  di  agire  imme-> 
diattimente  sq  di  essio  coi  mem  consigliati  dagli  autori,  («a  lega* 


tura  della  carotide  era  giadicata  pel  momento  inopportuna,  avuto 
riguardo  alla  gravissima  lipotimìa  subita  dalla-  ammalata  allorché 
sì  era  fatta  a  scopo  diagnostico  una  semplice  ed  imperfetta  eom* 
pressione  delia  nominata  arteria.  Si  fece  quindi  un  primo  tenta* 
tivo  di  cura  »  mediante  la  dieta  assai  tenne  é  l' uso  interno  della 
digitalina  e  delle  poaloni  nitrato  >  Indi  deir  ergotina  e  dell'  acqua 
coobata  di  lauro-ceraso»  cui  si  aggiungeva  di  tratto  in  trailo  qualche 
piccolo  salasso  e  l^iapplicazione  continuata  di  compresse  ghiacciate 
sull'occhio.  Ma  una  tale  terapia  riescendo  affatto  inefficace»  se  non 
anche  dannosa»  dopo  sei  settimane  si  decise  di  passare  alia  lega^ 
tura  della  carotide.  A  tal  uopo  si  tentava  add)  i6  agosto  una 
compressione  più  efficace»  affine  di  vedere  come  si  comportasse 
sotto  di  essa  la  funzione  cerebrale»  e  se  si  fosse  incoato  il  desi* 
derato  circolo  collaterale»  prima  di  eseguire  l'operazione  della  le- 
gatura» 

Attesa  la  particolare  macilenta  della  pasiente»  la  compressione 
della  carotide  non  era  per  nulla  difiScile  e  si  poteva  praticare  in 
differenti  maniere»  di  cui  la  migliore  era  la  seguente»  che»  a 
scanso  d'equivoci»  riferirò  colle  stesse  parole  dell'Autore;  benché 
mi  sembrino  non  abbastanza  chiare  né  precise.  —  «  Spingendo 
Vindicen  il  medio  e  Vanulare  della  mano  sinistra  lungo  il  mar* 
gine  interno  ed  il  pollice  della  stessa  mano  lungo  Vesterno  dello  ' 
sterno-cteido-mastoideo  subito  sotto  V  inerociamento  in  esso  eoi 
omo'joideoj  e  stringendo  dopo  averlo  spinto  posteriormente  al 
muscolo  detto f  mentre  la  mano  destra  stesa  sul  sincipite  pie^ 
gava  il  capa  a  sinistra  ed  inferiormente  onde  rilaseiare  Vinte* 
gumento  e  le  fascie  del  collo  ^  sUncontrapa  la  guaina  comune 
alla  giugulare t  alla  carotide ^  al  pago;  si  pofepa  far  scivolare 
fra  le  dita  posteriormente  la  giugulare  ed  il  pago  eonserpando 
fra  esse  il  vaso  arterioso.  La  carotide  rispondeva  alle  dita  pre* 
menti  come  un  cilindro  di  quasi  un  centimetro  di  lume,  si  sen-^ 
fica  resistentCf  rigida  e  maggiormente  stringendola  9Ì  potea  eser^ 
citare  una  compressione  perfetta  ».  —  A  tale  manovra  succedevi 
immediata  ed  assolula  cessazione  di  battito»  soffio  e  ronzìo,  e  se 
tal  modo  di  compressione  veniva  interrotto  da»  alcune  concesse 
pulsazioni»  benché  imperfette»  era  possibile  protrarla  anche  per  al^ 
cuni  quarti  d'ora.  I  candidati  del  quinto  corso  eseguivano  la  eom« 
pressione;  l'ammalata  accennava  con  un  movimento  quando  sen'* 
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tira  il  bisogno  ehè  la  compressione  eeasasie.  AUro  metodo  era 
una  compressione  lef^gi'ert  verso  la  laringe  ed  i  primi  anelli  della 
trachea ,  e  qnesta  veniva  esercitata  dalla  pallente  medesima ,  la 
^oale  poneva  il  pollice  della  soa  mana  destra  sol  lato  destro  delia 
faringe  per  offrire  maggior  resistenza,  e  Tlndiceod  il  medio  nel 
trigono  cervicale  superiore  al  Iato  interno  dello  sterno-cleido-ma* 
sioideo,  per  spingere  questo  muscolo  posteriormente  ed  all'esterno 
onde  incontrare  la  carotide  che  dovea  essere  compressa  anterior- 
mente sul  corpo  della  colonna  vertebrale. 

Già  fin  dal  secondo  giorno  di  codesta  compressione  dichiarava 
la  paziente  un  considerevole  miglioramento;  allora  sì  decìse  dì 
continuare  la  cura  con  questo  solo  mezzo.  Quattro  giorni  dopo  la 
paziente  lietissima  asseriva  trovarsi  finalmente  liberata  dai  battiti 
«  dal  ronzìo,  e  Tascoltazione  potè  constatare  esser  cessata  nel  tu- 
more tanto  la  pulsazione  quanto  il  soffio  earatterisHco.  Da  quel 
giorno  cominciò  manifesto  il  decrescimento  del  tumore,  le  palpe- 
'bre  formarono  delle  rughe  trasversali  e  se!  giorni  dopo  la  pa- 
ziente accennava  già  ad  un  ripristinamento  incerto  ancora  di  fa- 
coltà visiva,  non  avvertiva  bene  la  fiamma  della  candela  a  sei  pol- 
lici di  distanza,  ma  il  dì  appresso  la  distingueva  perfettamente  a 
dieci;  ai  primi  di  settembre  discerneva  la  mano  a  qualunque  di- 
stanza, ma  le  sembrava  della  graiylezza  di  un  pollice.  Dimessa  al- 
lora per  le  ferie  autunnali,  TOrzalis  presentavasi  di  nuovo  alla  Cli- 
nica offrendo  rocchio  in  condizioni  normali,  se  si  eccettua  un  leg- 
gier  grado  di  midriasi,  dichiarava  di  veder  bene  tutti  gli  oggetti 
benché  ancora  un  pò  più  piccoli  del  reale;  numerava  fino  al  55 
le  strisele  dell'  ottometro  d' Jaeger  distinguendo  gli  spazii  alla  di« 
stanza  di  iO  a  i2  pollicf.  Non  era  però  lìbera  da  lieve  senso  di 
ronzìo  a  tutta  la  testa,  e  l'ascoltazione  facea  ancor  sentire  all'oc- 
chio sinistro  un  lieve  soffio  che  era  pure  trasmesso  in  tutti  i  punti 
della  calòtta  ossea.  Certamente  alla  sola  ampiezza  delle  anastomosi 
alla  base  del  cranio  formatesi  per  l'aumentato  lume  delle  verte- 
brali si  dovea  riferire  la  persistenza  del  soffio,  che  venne  altra 
volta  avvertito- malgrado  la  legatura  della  carotide  primitiva  da 
Cooper^  SytnBj  fHncent  e  ffàlter. 

Fino  al  i2  marzo  1858  non  era  avvenuto  nella  Orzalis  can* 
giamento  di  sorta. 

Qoeito  fatto   abbastanza  eloquente ^  benché  unico  nella 
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storija  deirottalmojatria,  valeva  anolie  per  sé  solo  à  eonfermare 
la  grande  utilità  della  semplice  compressione  nella  cura  degli 
aneurismi  asserita  e  provala  prima  di  tutto  dal  prof.  Vanzettt 
e  constatata  più  tardi  anche  dal  dótt.  Gherini  di'  Milano  e 
dall'illustre  prof.  Riberi  di  Torino  (I).  Tuttavìa  un  caso  iso- 
lato df  questo  genere  non  sarebbe  valsb  ad  indurre  tultt 
nella  stessa  persuasione.  Bpperò  la  sorte  volle,  che  mentre 
non  si  era  ancora  finito  di  questionare  su  quello,  se  ne 
presentasse  un  altro  identico,  destinato  a. convalidare  piena- 
mente i  corollarii  già  avanzati  dal  prof.  Gioppi  sopra  questo 
importante  argomento  di  terapia  chirurgica. 

Addi  4  aprile  4  858  Bianchi  Caterina,  lavàndaja,  di  Verona 
entrava  nell'ospedale  di  quella  città  presentando  nell'occhio 
sinistro  tutti  i  sintomi  di  un  aneurisma  dell'arteria  oftalmica. 
I  dottori  Bernardino  Scaramuzza  e  Carlo  Scudellari^  \\ 
primo  dei  quali  già  distinto  allievo  del  prof.  Vanzettìj  pro^- 
posero  al  sig.  dott.  Gaiter  medico  primario  del  loro  coni- 
parto,  di  intraprender  subito  la  cura  col  metodo  della  com- 
pressione  digitale.  Ottenuto  facilmente  il  desiderato  consenso, 


(i)  Le  guarigioni  di  aneurisma  colla  compressione  digitale  si 
sQccedettero  neir  ordine  seguente:  ' 

I.*  Novembre  1855.  ADeQrisma  pepli teo.  (€linica  chirurgica  di 
Padova  ). 

2.*  Novembre  I85li.  Aneurisma  popliteo.  (Clinica  chirurgica  di 
Padova  ). 

5/  Luglio  i856.  Aneurisma  dell' oftalmica.  (Clinica  oculistica 
di  Padova). 

4."  Agosto  i857.  Aneurisma  arterio-venoso  del  braccio.  (Ospe- 
dale Maggiore  di  Milano). 

5.<*  Settembre  i857.  Aneurisma  popliteo.  (Ospitale  di  Verona). 

6."  Maggio  1858.  Aneurisma  del  terzo  inferiore  della  crurale. 
(Ospitale  di  S.  Giovanni  in  Torino). 

T.**  maggio  18b8.  Aneurisma  dell' ottalmiea.  (Ospitale  di  Ve- 
rona), 


ii  posero  all'opera,  ohe  incomiiioiala  da  loro,  venne  eonci- 
nuata  dalla  stessa  paaiente.  Fu  cosi  pronto  e  laminoso  il 
rìsukato  di  questo  secondo  tentativo,  che  il  dott.  Scaramuzza 
non  esitò- ad  inviare  la  relazione  dettagliata  del  caso  al 
prof.  Vanzettif  e  qaesti  la  rese  tosto  di  pubblica  ragione 
sggiungendole  alcune  giudiziose  riflessioni  sopra  il  nuovo 
metodo  di  guarire  gli  aneurismi.  Ecco  il  riepilogo  die  egli 
stesso  ci  offre  di  codesta  importante  osservazione. 

1.*  Donna  di  49  anni»  inferma  da  5  per  dilatazione  del  cuore  e 
dall'aorta.  2.^  Aneurisma  dell'arteria  ottalmica  sopravvenuto  d'im- 
provviso in  un  terzo^  accesso  dì  febbre  grave  con  sintomi  di  con- 
gestione air  encefalo.  3/  Cura  intrapresa  ii  giorno  appresso  la 
comparsa  dell' aneurisma,  quando  rocchio  era  quasi  totalmente 
protroso  dall'orbita  con  cecità  completa,  superstite  la  sola  perce- 
zione della  luCe  (2  salassi  nei  primi  due  accessi  febbrili,  e  due 
nell'ospedale»  uso  interno  del  nitro).  4.°  Guarigione  dello  aneuri- 
sma dell'oltalmica  in  i3  giorni»  cioè  dal  4  al  i7  aprile»  mediante 
la  compressione  intermittente  della  carotide  ^  ripetuta  da  4  a  6 
volte  al  giorno  ed  ogni  volta  circa  cinqae  soli  minuti.  6."  Nu- 
mero, totale  delle  compressioni  84»  minuti  440»  ossia  ore  7  circa. 
7.*  Diminuzione  della  protrusione  dell'  occhio  e  cessazione  del 
rumore  all'orecchio  già  nel  terzo  giorno  di  cura»  dopo  dodici 
compressioni»  60  minuti.  8.®  Jffuova  protrusione  deU'occbio  al  gra* 
do  di  prima  .dopo  un  forte  accesso  di  febbre  sopravvenuto  con 
intenso  freddo  nel  quinto  giorno  di  cura.  9.*  Nuova  diminuzione 
della  protrusione,  e  poi  costante  e  rapida  retrocessione  dell'  oc- 
chio nell'orbita,  dopo  ripresa  la  compressione  il  settimo  giorno,  e 
continuata  nei  seguenti  fino  al  decimoseltimo  ~  inclusivamente. 
iO.*  Manifesto  effetto  della  compressione  anche  durante  lo  stato 
febbrile,  non  essendosi  trovata  l'inferma  apiretica  che  al  nono 
giorno  di  cura.  ìì.^  Non  solo  rapidft  solidificazione  dell'aneuri- 
sma, ma  rapida  diminuzione  di  suo  volume»  l'occhio  essendo  già 
completamente  rientrato  nell'orbita  il  ventesimosesto  giorno  di  eu« 
ra,  i3.^  Emottolmo  senza  dolore  nel  ventesimo  giorno»  cessata 
da  tre  giorni  la  compressione,  e  guarito  rsao(/a(mo.  i  3.^  Rapido 
assorbimento  del  sa^ngue  stravasalo  nella  camera  anteriore  i4.*  Con- 
tinuazione di  leggero  soffio  anche  guarito  l'esotlalmo,  ma  cessato 


459 

Il  rumore  All'orecchio.  iB.«  Cecità  persistente  anche  gnariio  l'e-^ 
•otUlmo  ma  superstite  la  percezione  della  lace.  {In  questo  cctso 
farebbe  slato  opportuno  ed  interessantissimo  di  verificare  col 
mezzo  dell'  ottalmoseopo ,  se  la  rinuMta  amaurosi  tenesse  ad 
una  alterazione  endoculare  od  extraoculare).  i6.*  Due  casi 
fino  ad  ora  coHOsciuli  di  aneurisma  deirottalmica  »  guariti  cella 
compressione  digitale  della  carotide  »  il  primo  nella  Orzalis  il 
secondo  nella  Bianchi;  —  entrambi  in  donna;  —  entrambi  del* 
r  arteria  ottalmica  sinistra  ;  entrambi  formatisi  d' improvviso  ^ 
nella  Orzalis  negli  sforzi  del  parto,  nella  Bianchi  in  un  ac- 
cesso  febbrile  con  sintomi  di  congestione  cerebrale;  -«  entrambi 
guariti  colla  compressione  intermittente  continuala  per  pochi  mi' 
nati.  —  In  ambedue  i  casi  dopo  la  guarigione  persiste  il  soffio 
nell'orbita,  ma  molto  meno  forte  nella  Bianchi;  —  nella  Orzalis 
persiste  anche  il  molesto  rumore  airorecchio  cessato  nella  Bianchi  ; 
—  ritornò  nella  Orzalis  la  rista  perfetta  col  rientrare  l'occhio  nel' 
l'orbita ,  ma  non  rimase  che  la  percezione  della  luce  nella  Bìan* 
chi;  —  nella  Orzalis  non  esistevano  sintomi  di  diatesi  aneurisma- 
tica, e  da  due  anni  guarita,  gode  perfetta  salute;  —  nella  Bian- 
chi  esiste  gravissima  diatesi  aneurismatica,  con  dilatazione  del 
cuore  e  dell'aorta,  e  la  sua  morte  è  grandemente  da  temersi. 

Il  prof.  Vanzetti  chiude  la  sua  nota  colle  seguenti  pro- 
posizioni relative  alla  cura  degli  aneurìsnai  mediante  I^ 
compressione  digitale:  4/  Il  principio  che  doniina  tutta  la 
cura  degli  aneurismi  colia  compressione  digitale  si  è,  che 
deve  farsi  completa  ed  intermittente*  2.^  Può  essere  com- 
pleta e  totale^  perchè,  fatta  col  dito,  anche  completOj  non. 
è  dolorosa»  3.^  Deve  essere  completa,  perchè  il  suo  effetto 
in  un  dato  tempo  è  immensamente  maggiore  di  quello  di 
d*  una  compressione  di  pari  tempo  incompleta.  4/  Dovrà 
farsi  incompleta  allora  soltanto  che  per  locali  o  generali 
circostanze  non  si  possa  fare  completa.  6."  Può  essere  m- 
termitienle,  perchè  essendo  completa  è  efficace  e  possente- 
mente contribuisce  alia  solidificazione  dell'aneurisma  quan-. 
do  anche  continuala  per  6rep^  spazio  di  tempo,  ed  inter- 
rotta a    brevi   intervalli.   6.^  La   persona   incaricata  della 


454 

compressióne  comprimerà  Tarlerfa  Rnehè  la  sua  mano  avrà 
uopo  di  riposo;  riposatala,  riprenderà  la  compressione,  e 
la  sospenderà  durante  la  notte,  il  sonno  del  malato  non 
dovendo  essere  disturbato.  7.^  Un  malato  può  comprimere 
da  sé  la  femorale,^  la  radiale,  Tomerale,  la  carotide^  spesso 
la  sotto-clavicolafé ,  e  può  continuare  la  compressione  dai 
cinque  agli  otto  minuti  circa.  8.^  Le  prontissime  guarigioni 
fino  ad  ora  ottenute  culla  compressione  digitale  di  poche 
ore  non  interrotta  (CrAertm,  Riberi)  non  furon  seguite  da 
alcun  sinistro  accidente.  9/  Le  cause,  per  cui  un  tumore 
aneurismatico,  che  più  non  pulsa  dopo  una  compressione 
completa  e  continua  di  più  o  meno  oro,  potrebbe  forse, 
come  succede  talvolta  dopo  la  legatura,  non  solidificarsi, 
infiammarsi,  suppurare,  esser  preso  da  gangrena,  non  sono 
ancora  ben  note,  e  debbonsi  perciò  studiare.  10/  È  possi* 
bile  che  il  coagulo  cruorico  o  non  si  solidifichi,  o  si  ram- 
mollisca ,  ora  per  preesistente  morbosa  condizione  del  sac* 
CO9  ora  pel  turbamento  necessariamente  avvenuto  nella  ca* 
pillare  circolazione  delle  sue  pareti,  e  che  V  infiammazione , 
e  poi  la  gangrena  di  queste,  sia  la  causa  e  non  l'effetto 
della  successiva  alterazione  del  coagulo  cruorico.  41.*  Con 
la  compressione  digitale  completa  ed  intermittente  potrà 
il  medico  tal  fiata  guarire  un  aneurisma  visitando  due  sole 
^ólte  il  lontano  malato;  nella  prima  gli  farà  conoscere  co* 
me  debba  fare  da  sé  la  compressione;  e  dopo  due  0  tre 
settimane  in  una  seconda  visita,  accompagnato  da  un  assi- 
stente^ farà  una  compressione  completa  e  continua  per  al- 
cune ore,  che  potrebbero  bastare  a  compiere  la  già  comin- 
data  solidificazione  del  tumore,  a  meno  che  non  la  trovi 
ormai  ^el  tutto  compiuta.  19.^  Sull'arto  si  eviti  ogni  ap- 
plicazione ,  e  solamente  si  provveda  alla  posizione  più  cò- 
moda; tutto  si  confidi  nella  compressione  inielligcnte  ;  sola 
nei  casi  più  ovvii,  coadiuvata  in  quelli  che  il  fossero  me- 
nò, da  terapeutico  trattamento  più  0  meno  energico,  secon- 
do il   Yalsalva;  che  se  in  molti  casi  una  cura  preparatoria 
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'pu&  essere  superflua,  in  altri  potrebbe  forse  essere  somma- 
mamente  necessaria*  ' 


Sitila  tisbereolésl  deir  atero  e  degli  ^r^aiftl  ad 
enmo  attinenti  <  osservasioni  del  dolL  GIACINTO 
iVAllIASip  Fenezia,  i858.  (Dal  voi  f7/ delle  Memo- 
rie deir Istituto  veneto  di  scienze,  lettere  ed  arti). — 
Analisi  del  doli.  M.  Mke  Crl#fa/brtf#» 

l^uanto  si  ritengono  frequenti  i  casi  di  degenerazióne  tu- 
bercolare di  alcuni  tessuti  ed  organi  del  corpo  umano, 
altrettanto  vuoisi  che  in  altri  raramente  accada  tale  etcrologa 
produzione;  e  fra  questi  ultimi  senza  dubbio  devonsi  ascri- 
vere gli  organi  genitali  femminili,  i  quali  dal  maggior  nu- 
mero di  medici  e  di  cultori  d'anatomia  patologica'  non  si 
avvisarono  far  parte  di  quei  complesso  di  alterazioni  riscon- 
trate ordinariamente  nei  cadavere  e  indotte  nell'organismo 
dal  morbo  tubercolare. 

Contrario  a  siffatta  credenza  mostrasi  il  dott.  Giadnlo 
Namioàj  che  nella  presente  Memoria  porge  i  fatti  sui  quali 
ebbe  ragione  di  fondare  la  propria  opinione.  Mentre  Ro- 
iffaiuAy,  Leberty  Louis^  Andrai ^  non  citano  che  pochissimi 
casi  di  tubercolósi  generale  net  quali  i  genitali  femminili  vi 
avessero  partecipato,  il  dott.  Namias,  asserisce  averli  trovati 
presi  da  tubercoli  in  ragione  di  12  su  cento  volte;  fatto 
che,  secondo  lui,  dipenderebbe  dalla  comune  abitudine  che 
hanno  i  medici  di  dirigere  le  loro  osservazioni  necroscopiche 
solo  al  polmone  ed  alle  intestina,  siccome  gli  organi  i  quali 
durante  la  vita  del  tisico  porgono  i  sintomi  più  imponenti , 
e  siccome  quelli  che  più  d' ogni  altro  sono  sede  primitiva 
di  tubercolósi*    ' 

Nell'opera  del  Parola  «  Stilla  Tubercolósi  »,  prezioso 
raccolta  di  tutto  quanto  si  pensò  e  si  scrisse  su  tale  argo- 
n>ento,  non  viene  nemmeno  fatta  menzione  della  possibilità 
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che  gli  organi  femminei  di  riproduzione  siano  talvolta  sede 
di  degenerazione  tubercolare:  Andrai  non  dice  d*  averne 
trovato  affette  le  tube;  Rokitansky  nega  assolutamente  che 
r  ovaja  possa  esserne  inlaccata  e  crede  che  la  mucosa  ute-» 
rina  Io  possa  essere  anche  primiHéatnente.  Non  cosi  il  doti. 
Namias,  il  quale,  oltre  scorgere  esempi  provanti  la  possibilità 
che  indistintamente  in  tutti  gli  organi  genitali  femminili  si 
sviluppino  tubercofiy  asserisce  questi  non  riscontrarvisi  mai 
esclusivamente,  ma  esser  sempre  accompagnati  da  alterazioni 
analoghe  in  altri  visceri  importanti,  quali  i  polmoni,  le  pleu* 
re,  le  intestina,  il  peritoneo. 

Ma  non  è  solo  per  rapporto  alla  frequenza  della  tuber-» 
colósi  in  quegli  organi,  che  troviamo  disparità  di  opinione 
e  di  vedute  fra  il  dott.  Namias  e  gli  altri  cultori  lutti  che 
di  ciò  parlano,  sibbene  anche  circa  la  forma,  il  substrato  e 
la  genesi  stessa  della  materia  tubercolare. 

La  forma  sotto  cui  apparve  quest*  ultima  al  dott.  Namias 
nei  casi  da  lui  menzionati,  si  fu  di  piccole  granulazioni 
minute,  bianche,  di  durezza  talvolta  cartilaginea,  talvolta 
vicine  allo  stalo  di  fusione,  ora  in  poca,  ora  in  discreta  quah* 
tità,  raccolte  entro  la  cavità  (intercaj)edine)  dell*  utero,  e 
dentro  al  lume  delle  tube  falloppiane,  in  guisa  che  in  un 
caso  mostravansi  queste  tortuose^  grosse  quanto  un  dito  mi- 
gnolo, in  un  altro  vedevasi  l'utero  disteso  assai  e  assotti- 
gliato nelle  sue  pareti  a  segno  da  esser  queste  ridotte  alla 
spessezza  minore  di  due  linee;  la  materia  tubercolare  aveva 
libero  passaggio  e  veniva  facilmente  sospinta  dalla  cavità  del- 
l' utero  a  quella  delle  tube  e  viceversa,  a  seconda  che  una 
leggier  pressione  si  esercitava  sul  primo  e  sulle  seconde. 
<»  Il  fatto  però  ancora  maggiormente  degno  di  rimarco  nei 
casi  citati  d^l  dott.  Namias,  si  è  lo  stalo  integro^  normale^ 
dell'utero  e  delle  trombe  stesse;  i  quali  organi,  se  si  ec- 
cettui  il  cambiamento  di  forma  dovuto  alla  distensione  per 
ta  raccolta  della  rnateria-  tubercolare  entro  alle  loro  cavità , 
erano  in  condizioni  anatomiche  di  tessiito  le  più  conformi 
a  natura. 
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.  Nessuna  fra  i  cultari  di  anatomia  patologica  e  di  gine- 
cologia cita  un  caso  che  a  questi  possa  rassomigliarsi,  e 
tutti  concordano  nel  notare  che  la  deposizione  tuberco- 
lare  si  era  fatta  entro  al  parenchima  degli  organi  e  che  le 
pareti  loro,  la  loro  sostanza,  presentavano  guasti,  alterazioni 
di  tessuto  consistenti  in  ispessimento,  rammollimento,  dege- 
nerazione tubercolare  ed  anche  ulcerazione.  Unico  forse  a 
mio  sapere  che  scorga  esempio  simile  a  quelli  dd  dolt. 
Namias  si  è  Cruveilhier^  il  quale  nella  sua  grand'  opera 
porge  anche  alcune  figure  rappresentanti  un  utero  ed  una 
tromba  Faloppiana  di  una  giovane  tisica,  pieni  di  materia 
tubercolare,'  senza  alterazione  alcuna,  se  non  di  forma  com- 
plessiva, nella  tessitura  e  nella  normalità  di  questi  visceri. 
Differisce  questo  dai  casi  citati  dal  dott.  Namias^  perchè  in 
esso*'Vien  detto  avere  quella  sostanza  presentate  le  apparenze 
di  materia  tubercolare  ed  aversi  trovato  il  fondo  dell'utero 
spalmato  di  tal  materia  che  eravi  aderente.  Resta  quindi  dub- 
bioso se  quella  fosse  vera  sostanza  tubercolare,  e  si  ha  luogo 
a  supporre  che  fosse  anche  di  consistenza  molle,  ed  avesse 
intaccato  la  superficie  interna,  la  mucosa  dell'utero. 

Lo  studio  microscopico  severo  ed  esatto  e  le  reazioni 
chimiche  fatte  sotto  il  microscopio  sono  di  tutto  rigore  ne- 
cessarie per  queste  ricerche,  se  si  vuol  essere  certi  di  non 
avere  scambiata  per  materia  lubercolare  qualche  altra  pro- 
/duzione  etcrologa;  né  Crweilhier  né  il  dott.  A^amtai  dicono 
d' aver  ricórso  nelle  suddette  loro  osservazioni  a  questa  po- 
tente mezzo  diagnostico. 

È  il  tubercolo  per  alcuni  patologi  una  degenerazione 
speciale  dei  tessuti,  per  altri  uno  stravenamento,  una  de- 
posizione di  materie  proteiche  (fibrina,  albumina)  solidifi- 
cate, legato  a  processi  discrasie!  o  determinato  da  condizioni 
locali  di  infiammazione,  di  irritazione  secretoria.  Mentre 
ignoriamo  assolutamente  per  quale  atto  ed  a  spese  di  qual 
liquido  si  forma  il  tubercolo,  non  é  nemmeno  permesso 
considerarlo  come  una  secrezione  patologica;  nome  che  de- 
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vesi  tuli*  al  più  applicare  alle  formazioni  omologhe  colle 
quali  nessuD  rapporto .  di  somiglianza  ha  il  tubercolo*  In. 
queste  questioni  appunto  di  fisiologia  patologica  e  nelle 
deduzioni  pratiche  consecutivei  mostrasi  più  che  mai  l'origi-, 
naiità.  e  la  stranezza  de]le  opinioni  esposte  dal  dolt.  NamiaSé^ 

Ritiene  egli  «  essere  la  tubercolósi  indotta  neirorganismo. 
da  generali  turbazioni  della  macchina  che  danno  origine  a 
beali  infermità^;  essere  il  tubercolo  una  sostanza  derivata, 
dal  sangue  per  atto  di  secrezione  tanto  delle  mucose  che 
delle  sierose,  e  poter  questa  venire  espulsa  dall'organismo 
quando  siasi  raccolta  entro  cavità  che  .mettono  all'  esterno,, 
come  r  utero,  le  intestina  »  •  Dalle  quali  considerazioni  egli 
trae  le  seguenti  illazioni  :  «  dovere  i  medici  por  mente  a  cor- 
reggere COI)  efficaci  espedienti  quelle  viziature  di  assimila- 
zione da  cui  ha  nascimento  la  materia  tubercolare;  d^^vecsi 
fare  acconcio  governo  delle  secrezioni  ed  escrezioni  al  fine 
che  per  queste  la  materia  eterogenea  venga  espulsa  mano 
mano  che  si  forma  e  prima  che  per  essa  nobilissimi  visceri 
sieno  i'csi  inetti  alle  loro  funzioni  ». 

Dal  che  si  vede  come  il  dott.  Namias  parlando  della 
genesi  del  tubercolo  usò  del  vocabolo  secrezione:,  intendendo 
t]uesta  nello  stretto  suo  senso  e  come  funzione  che  operar 
si  possa  da  varj  organi  e  da  quelli  verso  cui  i  materiali 
del  sangue  spontaneamente  od  artificialmente  saranno  diretti, 
allo  scopo  di  generarlo  o  di  promuoverlo. 

Ora  si  ha  diritto  di  chiedere  al  dott.  Namias  quali  sieno 
queste  cause  perturbatrici  generali  dalle  .quali  si  deve  riper 
tere  la  discrasia  tubercolare;  con  quali  mezzi  diagnostici 
vorrà  egli  giungere. a  scoprir^  ohe  in  profondi  organi  sta. 
preparandosi  il  lavoro  di  secrezione  morbosa  che  dovrà  in 
appresso  esser  causa  della  loro  distruzione?  Quali  potenze 
loedicatrìci  saranno  da  tanto  da  sospendere  un  processo  -di 
morbosa  deposizione  in  una  parte  dell' organismo  per  de- 
viarlo, trasportarlo  in  altra,  dalla  quale,  senza  lasciarvi  guasto, 
alcuno,   possa  essere  tradotta  ali*  esterno,   liberando  cosi 
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r  individuo  da  un  morbo  di-  cui  era  vittima  eicura?  Qui 
non  iraltasi  di  principi  immateriali  virulenti  di  infezione  y 
come  il  vajuolo,  il  morbillo,  le  peteccbiev  ecc.,  i  quali  o 
per  assorbimento  o  per  inoculazione  penetrano  entro  ni 
nostro  corpo  e  vi  inducono  alterazioni  generali  o  locali , 
ftoomparendo  dall'organismo  prima  o  contemporaneamente 
agli  effetti  di  ^ui  furono  causa;  trattasi  iayece  di  una  so^ 
stanza  materiale  solida  ohe  pone  radici  nel  grembo  dei  te^ 
suti  degli  organi ,  e  che  quando  non  ne  induce  la  piena 
distruzione,  vi  provoca  lesioni  materiali  indelebili  prima  di 
scomparire  da  quelle  località  e  di  cessare  della  àua  malefica 
influenza. 

Non  è  prezzo  dell'opera  il  dare  altre  dimostrazioni,  queste 
bastando,  di  fisiologìa  patologica,  per  le  quali  venga  provata 
l'incompatibilità  di  un  confronto  fra  le  infezioni  virulenta 
e  le  deposizioni  etcrologhe,  tanto  disparate  ed  opposte  so- 
no la  genesi,  l'essenza  e  l'influenisa  di  questi  due  princìpil 
morbosi*  . 

In  medicina,  più  che  in  altra  scienza,  il  severo  esame 
dei  fatti  e  la  parcità  di  dedurre  sono  fonti  precipue  di  prò* 
gresso,  e  qui,  mentre  devesi  merito  al  dott.  Namias  di 
avere  tolto  l' errore  comune  che  faceva  ritenere  assai  rara 
la  degenerazione  tubercolare  degli  organi  femminei  di  ri- 
produzione ,  ne  è  'lecito  aggiungere  professarsi  dalla  uni- 
versalità dei  medici  opinioni  che  sono  affatto  «contrarie  a 
quelle  da  lui  emesse,  e  che  muovono  da  principii  di  ana- 
tomia e  fisiologia  morbosa  totalmente  opposti,  assai  più 
razionali» 

Avverte  per  ultimo  il  doiU  Namias  ai  disordini  di  me- 
struazione, la  dismenorrea  e  l'amenorrea,  frequenti  -nelle 
tisiche,  e,  piuttosto  che  ripeterle  all' impoverimento  di  sangue 
cagionato  dall'alterazione  polmonare,  come  per  lo  più  si 
ritiene,  vorrebbe  che  ne  fosse  causa  il  più  delle  volle  lo 
stato  tubercoloso  degli  òrgani  dai  quali  procede  il  flusso 
mensile;  onie  in  seguito  col  ripetersi  delle  oss^vaiioni  si 
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f  iungcrh,  egli  dice,  ad  avere  i  sintomi  differensiali  del  tri- 
buto lunare  deficiente  per  questa  kaione  degli  organi  gè- 
niuli  0  per  il  naturale  procedimento  della  tisichezza  poi* 
monaìre. 

Alla  determinazione  di  quésto  punto  di  patologia  pratica 
si  avvicinano  con  sulficiente  verità  e  soddisCemo  assai  meglio 
le  più  recenti  osservazioni  cliniche.  I  sintomi  che  porgono 
^U  organi  -genitali  della  donna  tubercolosa  sono  sulle  prime 
quelli  di  una  metrite  più  o  meno  lenta,  appalesata  per 
sensazioni  dolorose  nel  bacino,  per  bisogno  frequente  di 
urinare,  per  defecazione  difficile  e  leucorrea  soventi  volte 
abbondarne.  Gol  progredire  della  malattia  e  coli'  invadere 
ch'essa  fa  i  tessuti  più  profondi,  in  luogo  della  dismenorrea 
e  dell'amenorrea  prima  esistenti,  si  hanno  menor ragie  ed 
anche  metrorragie  frequenti,  le  quali  devonsi  ripetere  ad 
alterazione  dei  vasi  uterini,  ad  ulceri  tubercolose  del  collo.  -— 
A  questi  fenòmeni  morbosi  è  chiaro  non  potersi  opporre  se 
non  se  una  cura  affatto  sintomatica,  e  per  essi  riesce  il  pro- 
nostico assai  sfavorevole,  lasciandosi  luogo  a  supporre  che 
profonda  sia.  V  alterazione  degli  altri  organi  che  furono  sede 
primitiva  di  tubercolósi. 


Sttlla  forntasfoite  per  metamorfosi  regressiva 
dello  xaeelftero  e  dell*  amido  ^  ossia  salla  de» 
seneraxione  xaèelierlna  ed  ansilaeea  oel  eor* 
pò  umano  9  Memoria  letta  nella  tornata  del  dì  i4 
morso  1858  oJi*/.  j?.  accademia  di  sciense ,  fel^crc  ed 
arti  di  Padova ,  dal  membro  ord.  HeiSÈ  dolL  BEM- 
VfiMIsra.  /fi-i.*"  di  34  pag.  —  Estratto  del  doti. 

%Jìk  in  altro  scritto  (Ann.  Univ.  di  med.,  voi.  i63,  anno  i858) 
abbiamo  veduto  come  il  dolt.  Benpenisti  ammette  cbe  io  zucchero 
nel  DOstìH»  organismo  provenga  dall'amido  degli  alimenti»  ii  quale 


161 

si  converte  in  grasso ,  pe^  opera  del  sistema  chiKfóre^  ghiandola- 
re :  che  nei  casi  di  impedita  azione  di  questo  sistema  lo  zucchero 
si  introduce  hello  yene  e  poi  indecoroposto  venga  eliminato  per 
mezto  dei  vari  emnntorii  :  che  i  dati  anamnestici  e  la  anatomia 
patologica  appoggiano  la  iloUrìna  da  lai  professat|i  della  scaturi- 
gine del  diabete  dalla  ostruzione  del  sistema  ghiandolare  e  dalla 
«ostìtuzioner  tubereolare,  meglio  che  dalle  lesioni  del  fegato»  dei 
polmoni  y  dello  stomaca  o  del  midollo  spinale.  Egli  convalida  ora' 
tali  suoi  pensamenti  anche  colle  recenti  ricerche  dei  chimici  e  dei 
botanici.  Infatti  da  un  canto  BerUielot  e  Blondlo^  raffermarono 
colle  loro  ricerche  la  naturale  Ingerenza  degli  zuccheri  nella  com- 
posizione dei  grassi  neutri,  e  dairaltro  lato  il  Boussingauli  vide 
Tamido  e  la  materia  saccarina  scomparire  gradatamente  nelle  piante 
a  misura  che  la  sostanza  grassa  si  accumulava  nella  loi(  semente. 
Inoltre  nota  il  BenvenisH  il  fatto  recentemente  svelato  dagli  espe- 
rimenti di  Chossate  Letellier  che  lo  zucchero  direttamente  intro- 
dótto nelle  vene,  o  per  istituita  iniezione,  o  per  avvenuto  succhia- 
mento patologico,  non  solo  resta  immutato,  ma  durante  la  sua 
uscita  par  gli  emuntorii  naturali  agisce  come  un  ipostenlzzaote 
elettivamente  spinale. 

A  queste  sue  idee  sol  diabete  oggi  V  Autore  fa  una  rettifica- 
zione 0  meglio  un'  aggiunta ,  la  quale  sarebbe  il  necessario  com- 
plemento alla  generale  trattazione  deH' argomento  in  discorso.  — 
Se  net  maggior  numeco  dei  casi  lo  zucchero  passa  indecomposto 
nelle  vene  perchè  trova  la  via  chilifero-ghiandolare' impervia  od 
oppilata,  e  viene  di  poi  eliminato,  il  dott.  Benvenisti  tuttavia  crede 
che.  per  eccezione  tal  d^ta  possa  molto  naturalmente  accadere  che 
le  vene,  prevalendo  per  qualche  ragione  colla  forza  succhiante  ed 
aspiratrite,  se  Ho  appropriino  deviando  lo  zucchero  dalle  strade 
chilifere,  prima  che  venga  snaturato  per  mezzo  dell' apparecchio 
ghiandolare.  In  questo  modo  si  spiegherebbero  quei  pochi  casi  di 
diabete  nei  quali  non  si  può  sospettare  sul  vivo  o  non  si  rinvenne 
sul  cadavere  alcuna  lesione  nelle  ghiandole  del  mesenterio.  Valga 
per  es.  dei  primi  lo  zucchero  rinvenuto  nel  sudore  dei  chòlerosi 
{ReynosOf  Doyere,  Poirson  e  yernoùf)  o  quello  rìscontraitò  nella 
orina  dopo  forti  accessi  di  epilessia,  di  isteria,  di  nevralgia  od 
altri  insulti  convulsivi  ^Beynoso,  Mailer,  Gibb^  Goolden^  Guiiari) 
AsSAti.  FoLCLXr.  .  Il 
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o  dietro  la  somiiiiuìsiraiioi^e  4ì  alcuni  ^eroici  rimedii.  (  Rtf/noso^ 
OiòbU  V. 

^  La  controprova  del  fatto  ehimico  e  fisiologioo  sul  quale  è  pog- 
giala |a,esposta  dottrina  del  diabete»  e' che,  ripetendo»  con8is4e  oel 
naturale  pasi^aggio  delio  lucchero  a  grasso  nella  scala  ascendente 
deile  metainorfosi,  onde  si  compone  Inorganica  asslmilasian^»  tuie 
controprova  si  ha  nel  vedere  ebe  nei  gradini  discendenti  di  que- 
'Sta  scata  il  grasso  si  cangia  in  Kuccbero.  S  qui  l'Autore  rammenta 
cbe  il  chimico  rioveone  siccome  elemento  predominaate  lo  zuo- 
cheto  negli  sputi  grassi  e  pesanti  4ei  tisici»  neNa  marcia  prove^ 
niente  da  ammollimento  tubercolare  e  da  Hitti  gli  ascessi,  nell'ai? 
bUmina  e  nel  tuorlo  dell'uovo»  nei  contenuti  delle  cisti  adipose» 
nella  sostanza  muscolare  del  cuore  e  n^lla  parenebimatoea  dei  reni  ^ 
e  della  milzaj^  ed  infine  nella  degeoeratsione  adiposa  di  quesii  e  di 
altri  visceri.  ^ 

Passando  poi  a  parlare  dei  conpi  amiloicU  ;  dello  Mutò  ami^ 
Ioide  e  della  degenerazione  amiloide^  ne  traccia  la  stoHa,  Lo 
Schmidt  nel  1845  mostrò  da  un  canto  che  l'involucro  delle  asci'!- 
die  racchiude  Un  principio  isomero  alla  cellulosa  dei  vegetabili^ 
e  dall'altro  Iato  rinvenne  la  chitina  neir inviluppor dei  crostacele 
degli  insetti;  la  quale  contiene,  per  6  centes,  d'azoto.  Il  Berthelot 
di  poi  giunse  a  dimostrare  che  le  reazioni  di  questi  due  corpi  » 
al  pari  della  composiatone  elementare^  coincidono  eoa.  quelle  delia 
cellulosa  dei  vegetabili.  In  seguito  ri'rc/iou^»  esperimentando  suK 
l'uomo»  si  fmbattè  in  corpi  che  còmportavapsi  p^r  la  figtira»  pec 
la  costruzione  e  per  le  reasiodi' nello  stesso  modo  dei  sunnominati^ 
e  chesper  questo  denominò  torpi  amiloidi  del  corpo  umano.  Fu- 
rona^  questi  corpi  dapprima  rinvenuti   da  J^irchow  nel  cervello  i 
oel  midollo  spinale»  e  nei  nervi  dei  sensi  più  nobili  »:  per -lo  più 
net  casi  di  atrofia  o  di  idropisia  ;   di  poi   in  moltissima  copin 
nelle  milze  cosi  dette  €ero9e  o  aa^oùó^d^»  nelle  quali  1  follicoii  o 
corpuscoli  bianchi  del  Malpiffhi  ài   questo  viscere,  sono  còlil   da 
una   degenerazione  adiposa  o  colloide;   nei   reni  e  nel  fegato 
nello  stesso  modo  degenerati  » -e  dal  Sangalli  fra  gli   elementi  di 
un  tumore  glandolare  del  tessuto  della  mammella;  da  Firchow 
aiìicora  nelle  ghiandole  linfaticlie*  o  conglobale  affette  dalla  cosi 
dett^  degenerazione  cerosa;  ed  anche  ÌV/6dre/cA  raccontò  di  avere 
veduto  i  corpi  amiloidi  nello  spessore  del  parenchima  polmonare 
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in  4  veechi  quasi  tutti  morti  di  tifo ,  ore  etavi  eaito  purulento 
proToeato  da  -naclel  emorragici;  e  finalmente  lo  stesso  Autore  trovi 
questi  corpi  in  maggior  eopia  che  in- altri  siti  nelle  arterie  mag- 
giori é  mleglio  nelle  minori  .e  capillari,  in  modo  da  rendere  gras- 
so, fragile,  yitreo  ed  osirntto  il  tubo  di  questi  vasi.  Rarissimi  inr 
fece  sono  nelle  vene. 

Tatti  questi  fitti  sono  osserràbiit  in  ispecial  modo,  per  la  cfal- 
miea  composizione  prevalente  nei  tessiiti  fisiologici  e  patologici,  ne' 
quali  la  degenerazione  amiloide  fu  riavenuta  sopra  ['uomo.  Là 
Gìrcostanzà  «be  più  d'ogi^i  altra  eolpt  l'Autore,  è  Timponente  pre* 
dominio  in  questi  organi  e  in  quei  tessuti  dell' elemento  adipo* 
so.  I  grassi,  egli  dice ,  dominano,  grandemente  oelia  costituzione 
delia  polpa  nerrosa,  sia  sdna,  sia  rammo(U^:  essi  compongono  per 
la  massima  parte  quelle  milze  «erose,  quelle  ghiandole  linfatiche,, 
quei  fegati,  quei  reni',  quelle  mammelle  affette  da  d^geaerazione 
o  stearica,  .0  cii^rosa,  o  cerosa,  o  colloide:  prevalgono  anche  nei 
prodotti  puniienli  dei  nuclei  emorragici  dei  polmoni  e  costituì* 
scono  il  punto  di  partenza  di  quella  ti'asformaziooe  delle  arterie, 
nella  quale  è  più  che  mai  radicata,  e  a  cui  si  potrebbe  dire  succes- 
siva la  trasformazione  della  milza.  -^  fijcco  quale  è  fa  spiegazione 
cbe  dà  il  Benvenùli  di  detta  deposizione  anulacea  legata  a  tale 
predominio  grassoso.  •*-  Il  grasso  non  si  trasformò  in  zucchero, 
non  -recesse  aUa  condizione  dì  zucchero  per  diminuzione  di  forze 
vitali,  per  prevalenza  di  forze  fisiehe,  per  una  specie  di  putrefa- 
zione,  per  un  principio  di  morte;  ma  si  portò^tantosto. ancora  più 
iibbasso  -e  decadde  a  dirittura  alla  eondiziopie  primitiva  di  amido. 

Ed. a  proposito  dei  trovati  di  Bernard  sulla  prodazione  d^llo 
zucchero  nel  fegato,  in  rapporto  alle  idee  qui  sopra  enunciate , 
l'Autore  fa  i  seguenti  riflessi  che  qui  trascrivo  colle  sue  parole, 
siccome  difficilmente  riducibili  a  più  br^ve  dettato.  —  «<  il  fisiologo 
francese  non  ha  molto,  egli  dloCp  scopwse  che  la  fondazione  dello 
zucchero  nel  fegsTio  è  preceduta  immapcabilmente  da  quella  di  una 
speciale  sostanza  glioògena  inodora  e  del  sapore  dell'amido,  ne^- 
tra-polverulenta  e  come  farinosa  quando  è  disseccata-  perfetta- 
mente, identica  all'amido  idrato  che  già  subì  un  princìpio  di  pu* 
trefazione;  e  che. effettivamente  tutte  le  influenze,  ninna  eccettua* 
ta,  le  quali  trasformano  l'v amido  vegetale  in  de&trina  e  giocoso, 
valgono  egnalmente  a  permutare  la  materia   glicogena  del  fegato 
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in  zucchero,  passando  per  an  Intermediario  analogo  a  i|nello  detta 
dextrina.  —'  La  sostania  grassa,  che  tanto  abbonda  non  solo  nel- 
l'umore escreto,  ma  anco  nell'elemenlo  secretore  del  fegato,  anche 
qui  per  moto  primo  di  decomposiftìone  si  converte  in  amido  co- 
me nei  oasi  sovr'annanzìati;  solo  che  qui  si  aggiunge  la'circo«> 
stanza  singolare ,  che  per  mezzo  di  an  fermento  il  qqate  sembra 
essere  il  sangue,  ed  operare  in  modo  analogd  alla  diastasr  ne^re- 
getabili,  esso  amido  torna  a  permutarsi  in  cuccherò  >  torna  a  sa- 
lire'così  un  grado  di  metamorfosi  progressiva,  eh' è  poi  soggetta 
nelle  sue  varie  fasi  a  tante  luflujénze  di  fisiologica  o  patologica  per- 
tinenza. Ne  volete  una  prova  parlante?  Nel  fegato  del  diabefici,  ehe 
scarseggiano  di  grasso  tanto  nell'elementa  secretore  come  nel  secre- 
to, né  Bernard^  nò  J^^rnoiSy  né  Pavy^  né  Beale,  né  Gibb  trova- 
rono traccia  di  quello  zucchero  che  tanto  abbonda  invece  neHe 
loro  orine.  All'  opposto  In  quéHo  degli  ania{ali  che  più  lo  hanno 
ricco  di  grasso  (vitello  marino»  marsuino,  oca,  uccelli  di  mare» 
merluzzo,  ecc.)  la  quantità  dello  sacchero  è  più  grande  che  in 
tutti  ^!i  altri  *>, 

fu  un  seguente  lavoro  i^dott.  Benvenisti  s\  propone  di  discu- 
tere il  punto  successiv^o  della  sovracoennata  dottrina,  vaie  a  dire: 
Qual  è  la  destinazione  del  grasso  nsl  corpo  umano?  E  già 
dalle  premesse  si  vede  che  a  veee  di  ritenerlo  un  alimento  re^t- 
ratorio^  come  lo  vuole  il  prof.  ^Liebig,  da  esso  chiamato  il  più  gran 
poeta  fra  i  ctrimiei  moderui ,  lo  crede  destinato  Iqveee  a  prógre« 
dire  ulteriormente  nelle  sue  orasi  dentro  ai  corpi  viventi  per  ef- 
ftitto  esclusivo  della  loro  organizzazione,^ formando  cosi  insieme  ai 
proteinici ,  che  sono  chiaoiati  'plastiQii  la  sola  famiglia  degli  ali- 
menti riparatori*  « 


■p«ip*i 


ILa  questione  della  febbre  puer^erale  ppesso  l^Ae* 
didemi»  Imperlale  di  niedlelaa  In  Parisi  ;  del 

prof.  fSTOL^,  di  StrasburgQ. 
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ilei  mese  di  febbTajo  di  quest'anno  ebbe  principio  una  discussione 
delibi   più  alt^   iinirortaqza  iq  seiio  air  Accademia  di  medicina  ìi\ 
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Parigi.  Pù  oàessa  in  campo  dat^ìg.  ùuérard^  uno  degli  onorevoli 
membri  dell'assemblèa»  colla  proposta  fattale»  di  occuparsi  della 
febbre  puerpirale.  Il  iìgt  Guérard  indicò  iii  pari  tempo  i  punti 
principali  sui  qnalLegli  desiderava  sì  fermasse  1*  altencione  de'  suoi 
colleghi,  cioè:  la  natura  della  malattia»  il  suo  modo  di  propagarsi 
ed  il  suo  trattamento.  Egli  iti  seguito  sviluppò  questi  tre-punti  se- 
condo il  pro(^o  modo  di  vedere»  lasciando  nnlladimeno  ai  membri 
dell'Accademia  un  vasto  campo  a  percorrere  e  mettere  a  profittOé 

Sventata  la  questione  del  parassitismo»  si  fece  generalmente 
sentire y  seconda  l'espressione  d'uno  dd  miglioH  giornalisti  della 
capitale»  il  bisogno  d'una  grande  discussione,  che  venne  protratta 
ad  un*  aitila  seduta.  11  2  marzp  il  sl'g.  Depaul,  complimentato  il  sigi 
Guétdrd  per  aver  prescelto  ad  esamo  la  febbre -puerperale»  inau* 
gurò  il  dibattimento. 

Molti  academici  presero  sttc<iesstvait)eìite  la  parola^  ai  sig.  Ùepaut 
succedette  il  sig.  Beau.  Nella  seduta  seguente  s' inteselo  tre  oratori  t 
i  signori  Piorryy  HeHez  de  Chègotn  e  Trùu8Séàu*i  indi  alta  lor 
Tolta  i  signori  Paolo  Duòois  e  Cruveìlhier.  Il  sig.  Danyau  prese 
la  parola  otto  giorni  dopo;  i  signori  cazeàux  ^  BouUlaud  sem^- 
braya  dovessero  ultimar^  ia  discussione,  ma  il  sig.  Dubois  volle 
completare  ciò  che  egli  a^evà  detto»  riprendend^o  il  suo  discorso 
nelle  sedute  del  30  aprile  e  del  4  maggio.  Il  sig.  Piorry  crederle 
di  non  potere  tralasciar  di  rispondere  alle  provocazioni  coi  era 
stato  sottoposto.  11  sig.  Trov89eau  venne  a  fare  una  nuova  pro" 
fessione  di  fede»  e  per  poco  che  la  discussione  si  replichi,  non 
sarà  irosi  presto  ultimata.  Lo  scopo  che  il  sig.  Guètard  si  propo^ 
Deva  sarà  raggiunto  ?  Quest' onorevole  accademico  ce  lo  dirà  dalla 
tribuna* 

Se  definitivamente  noi  noti  sapretuo,  pru  che  per  lo  innanzi» 
cosa  sia  la  febbre  puerperàle»  se  il  diritto  di  figurare  in  un  qua- 
dro nosologico  le  sarà  parimente  t^ontrastato»  è  non  meno  curioso 
ed  istruttivo  il  conoscere  le  opinionf  intorno  a  questo  soggetto  di 
uomini  eminenti  e  distinti  che  hanno  sviluppato  i  loro  pensamenti 
dalla  tribuna  accademica. 

Pregato  di  Hassomere  queste  discussilofit,  da  nle  6ot  più  grande 
interessamento  seguite»'' e  di  esternare  la  mia  opinione  in  propo- 
silo, lo  faccio  tanto  più  vorofftieri»Mn  quanto,  credo  di  far  cosa 
grata,  a  molli  antichi  scolari  della  nostra  Facoltà   che  hanno  o%* 
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servata  fa  malattia  nella  nostra  eliniea»  ov'è,  sgratlatamente»  ài 
frequente  e  mortale,  come  negli  altrf  stabilioiieiiti  di  maternità , 
ed  a'  miei  eolleghi  che  hanno  t^nta  deferenza  per  me  da  dare  qnal- 

« 

che  valore  alla  mia  maniera  di  considerare  1b  questioni  che  en- 
trano nella  sfera  del  mio  insegnatnento. 

Ps^rigi  è  sensa  debbio  il  più  raslo  campo  ^d'osserTaz{one  me- 
die^ della  Francia»  ipa  Aon  è  ilsoJo.  La  provincia  ne  possiede  un 
gran  numero,  i  quali,  quantunque  più  ristretti ,  non  sono  però  di 
minóre  importanza,  non  foss' altro  perchè  i  medeshni  f^ttl  si  pre- 
sentano ^spesso  sott'  altro  aspetto  che  nella  capitale ,  ed  essendo 
in  picciol  numero  alla  volta,, ponno  esser  mégl|o  osservati.  So- 
▼enti  delle  discussioni  si  sono  intavolate  a  proposito  di  fatti,  che 
differenziavano  quanto  jalU  forma,  alla  manilestasione  o  alla  tenni- 
natione  finale,  da  quelli  osservati  in  Parigu  L'ioflaenaa  delle  grandi 
riunioni,  dell' ingombrò,  deda  maniera  di  vivere,  si  fa  sentire  ne- 
cessariamente nel  ceniri  molto  considerevoli ,,  sulla  salate  e  sulla 
malattia.  JNon  farà  dunque  stupore  che,  trascurando  sino  ad  un 
certo  punto  queste  circostanze  eccezionali,  quando  si  iliscute  sovra 
eoae  apparentemente  identiche,  non  si  sia  sentpre  d' accordo. 

Mi  propongo  primieramente  di  fare  l'istoria  della  discuasiene 
sì  clamorosa  che  continua  ancora  alIVAccademia  di  medicina,  e  di 
sviluppare  in  seguito  la  mia 'manièra  di  vedere  sulla  questione  della 
ilatnra  della  febbre  ;ptterperale,  dei  suo  trattamento  e  deUa  sua 
profilassi..  Non  ho  la  pretensione  di  decifrare  interamente  un  9og- 
getto  tanto  oscuro,  ma  forse  l'opinione  di  nn  nomo,  che  da  trenta 
anni  raccoglie  dei  fatti  e  .che  trovasi  in  dovere  di  commentar* 
li^  sarà  di  qualche  {^esO'  nella  bilancia  «he  deve  indicare,  se  non 
precisamente ,  da  qual  parte  è  la  verità ,  almeno  da  quale  essa 
inclina.  .    ' 

Il  sig.  GìAkardi  abbiam  detto,  non  s'accontentò  d'invitare  l'Ac- 
cademia  ad  oci^uparsi  della  questione  della  febbre  puerperale ,  ha 
per  così  dire  Cominciato  esso  ^medesimo  la  discussione,  passando 
rapidamente  In  rivista  i  tre  articoli  su.  cui  desiderava  si  fermasse 
più  esclusivamente. 

Parlando  in  primo  liiogo  delta  natura  della  malattia,  rigetta  le 
Ipotesi  delia  ritenzione  dei  lochi  e  della  infiammazione  franca.  Do- 
mandasi In  segnilo  qual  parte  dev'«sser  data  allefiogosi  locali,  e  lo 
sottopone  ad  una  causa  generate.  La  febbre  puerperale  non«0  nem* 
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meno  l'^effeUp  4t  un'infezione  purulenta,  poicliè  non  sempre  tro- 
ransi  le  Iraccie  del'  pus*  Cos'è  ella  dunque?  —  Così  il  sig.  Qué- 
rard  espone  la  domanda ,  ma  non  la  risolre.  L' infezione  ed  il  con- 
tagio gli  sembrano  possibili;  fatti  numerosi  vengono  in  appoggio 
di  questa  supposizione.  Quanto  al  trattamento,  è  incerto  ;  vgli  anti- 
flogistici sono  di  un  mediocre  soccorso,  alle  volte  anche  dannosi. 
I  nareotici»  il  solfato  di  chinina  e  ripecacu;rna  sono  i  più  sicuri 
rimedi!.  i 

Ii^  riassunto ,  il  sig.  ^uérard  erede  che-  la  febbre  pncrperale 
si  sviluppi  sptto  l'influenza  di  una  causa  generale  dominante  tutte 
le  individualità,  e  richieda  un  trattamento  addatto  a  ciascuna  in- 
dividualità morbosa. 

Il  sig.  Guérard  ponendo  la  questione  air  Accademia,  non  aveva 
senza  dubbio  la  pretenzione  di -deciderla;  avrà  solamei^le  voluto  ap- 
portare eleotenti  alla  discussione.  II  sig.  l>epaul  fu  il  primo  nella 
seduta  del  2  marto  a  ventilarla. 

Il  sig.  Depaul  annunzia  ch^egli  esaminerà  tre  parti  della  que- 
stione: i.^  esiste  an^ affezione  primitivamente  generale  alla  quale 
cohviensl  dare  il  nome  di  febbre  puerperale?  2.^  Se  questa  nin- 
latlia  esiste,  quali  sono  i  suoi  caratteri  ?  5.^  Quale  è  il  valore  dei 
principali  agenti  terapeutici  diretti  eontr'essa? 

Rispondendo  alla  prima  questione^  l'oratore  dichiara  che  esiste 
effettivamente  una  malattia  essenziale  conosciuta  sotto  jl  nome  di 
febbre  puerperale,  e  consistente  in  un'alterazione  primitiva  del 
sangue,  ch'egli'  vorrebbe  designare  còl  nome  di  tifo  puerperale 
0  di  tepHcemia. 

¥tVL  le  prove  d'essenzialità  che  egli  porge,  alcune  potrebbero 
essere  impugnate  contro  ia  sua  stessa  opinione.  L'assenza,  da  esso 
invocata,  di  qualunque  lesione  organica,  non  è  che  una  rara  ec- 
cezione, se  pure  ella  esiste;  là  trasmissione  della  malattia  per  in- 
fezione sarchile  un'altra  prova  della  sua  essenzialità; ia  più  forte 
é  r  alterazione  del  sangue,  la  quale  esiste  ancor  quando  non  siavi 
lesione  locale.  {Tuanto  alla  natura  intima  del  veleno  che  la  pro- 
duce, ciò  è  per  lui  un  mistero.         ^ 

Il  sig.  Depatfl  rammenta  in  segtiìto  i  sintomi  caratteristici  della 
malattia,  e  spiega  come  differisea  dall'infezione  purulenta,  dall'as- 
sorbimento putrido,  e  dalla  febbre  tifoidea.  Questa  parte  del  di- 
scorso dell'onorevole  accademico  è  sembrata  un  pò  troppo  scola- 
stica. 
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Qaanto  al  irattamento»  l'oratore  dice  che  rimane  ancora  a  irò- 
Tarsi.  Il  solfalo  di  chlniila ,  consideralo  conie  uno  specifico  pd  dot- 
tor Beau 9  non  gli  è  riuscito;  crede  che  i  successi  ch'egli  ha  ot* 
tonati  si  debbano  alle  frizioni  mercariali.  La  dispersione  delle. gra- 
Tide  negli  ospedali  o  i  soccorsi  a  domicilio  gli  sembrano  i  soli  mezzi 
profilattici  utili. 

Cosi  ridotlOi  il  discorso  del  sig.  Depaul  ha  mollo  maggior  va-, 
lore  che  non  sembrò  averlo  al  momento  in  cui  fu  pronunciato^ 

J^  sig.  Beau  venne,  nella  sedala  del  7  marzo,  a  /difeodere  il 
solfato  di  cjiìnina. .Per  lui,  la  febbre  pn^rperalé  è  una  diatesi  fiem- 
tnasiea ,  sopraltullo  una  peritonite  sui  generis  che  si  sviluppa 
sotto  i'Inflènia  di  una  diatesi.  Questa  diàtesi  è  alla  sua  volta  mo- 
dificata dalla  costituzione  dell'aria  atmosferica.  Lo  specifico  con- 
tro. U  dialesi  infiammatoria  e  la  sua  manifestazione  ordinaria,  la 
peritonite,  è  il  solfato  di  chinina.  Il  sig.  Z^^patfr non  ha. ben  se- 
guile le  sue  indicazioni;  se  l'avesse  fatto, ^sarebbe  stato  più  for- 
tunato. 

n  signor  Ptorry  prese  la  parola  nella  seduta  del  iG^marzo* 
Non  è  si  facile  il  ricordare  quanto  fu  detto  da  questo  oratore  pro- 
lisso, m.a  non  h  difficile  il  supporre  che  si  trailo  a  lungo  di  no- 
menclalur^i  e  ptessimetrìa*  Per  quanto  concerne  la  febbre  puerpe- 
rale,  il  sig.  piorry,  crede. che  sotto  questa  denominaz!ioue  siansi 
compresi:  1."  degli  accidenti  febbrili  più  o  meno  analoghi  a  quelli 
delle  fabbri  delle  putride;  2.^  delle  ilcbiU  uterine  ed  aHre; 
o.*  delle  metrili  interne  ed  esterne^  4.^  la  peritonite;  ,5.°  la  feb- 
bre del  latte.  Il  Irallamento  consiste  a  combattere  ciascuna  di  que- 
ste forme  della  ioalattia  con  mezzi  opportuni. 

In  quesjta  stessa  seduta,  il  sig.  Hervez.  de  Chigoin  ha  fatto  co- 
noscere la  sua  maniera  di  considerare  la  queiitione. 

L'onorevole  accademico,  dopo  avere  accennate  le  opinioni  con- 
trad(|itorie  di  Des&rmeaux  e  del  signor  P€u>lo  Dubois,  formulate 
in  una  immensa  opera,  il  Dizionario  in  50  volumi,  dice  4i  con* 
siderare  la  febbre  puerperale  come  una  malattia  affatto  distinta , 
che  ha  i  suoi  caratteri  particolari  e  che  pu&  esistere  indipenden- 
temente da  ogni  altra  affezione  infiammatoria;  ma  invece  c|i  cre- 
dere, cpme  il  sig.  Dubo^9  che  la.  sua  essenza  sia  sconosciuta,  re- 
puta che  la  causa  o  le  cause  prossime  sono  l' infezione  putrida  ^ 
r  infezione  purulenta.  Non  si  dubita,  dice  egli ,  della  facilità  del- 
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r  assorbimento  dello  materie  putride  e  purnlenti  contenute  nella 
matrice;  sì  conoscono  i  sintomi  di  queste. due  specie  d' infezione 
e  r  loro  risdltatfy  quali  gli  spandimenti  nelle  cavità  sierose,  gli 
ascessi  negli  organi  parencbimatosi,  infide  la  terminazione  iiiransta 
colla  morie.  Ebbene ,  vi  stfno  due  .specie  di  febbre  puerperale,  la 
putrida  e  la  puruUnta.  h'  oratore  espone  in  segoito  i  caratteri 
particolari  di  ciascbeduna,  considera  le  alterazióni  organiche  che 
si  scoprono^  dopo  It  morte  come  effetti  della  malattia.  ^   , 

L'ammissione  di  queste  due  forme  di  febbre  delle  parlòrLenlii 
indica  il  genere  di  irritamento  che  bisogna  impiegare  e-  la  profi- 
lassi. Nella  putrida  vi  sono  tre  indicazioni  prlnj^ipali:  eliminar  la 
CHUsa,  neutraiizTftrla,  mettere  Torganismo  in  condizioni  atte  a  re- 
sisterle. Le  Injezioni,  i  purgativi^  i  sudoriferi^  gli  aniiseptici,  cor- 
rispondono a  queste'  imlicazioni.  Nella  forma  purulenta  bisogna 
combattere  la  infiammazione^  neutralizzare  gli  effetti  dell'assorbi- 
mento^ e  sosienere  le  forze.  Gl'antiflogistici,  i  purgativi,  i  mercu* 
riali,  i  ionici  saranno  indicati. 

Le  injezionì  sono  il  miglior  mezzo  profilattico. 

Cosi  considerata,  la  febbre  puerperale  può  svilupparsi  nelle  mi-* 
gUori  condizioni  igieniche^^  e  a  più  forti  ragioni  sotto  T  influenza 
di  cause  atmosferiche.  In  quésta  maniera  anche  il  contagio  è  facile 
a  spiegarsi;  il  sig.  ffervez  de  Chégoin  non  crede  alla  diffusione 
della  malattia  per  mezzo  del  medico. 

L'oratore  conchiudé:  i.^  che  la  febbre  pucYperale  non  è  che 
un'infezione  generale,  la  quale  consiste  in  un'alterazione  del  san-» 
gue,  ma  secondaria;  2.*  che  quest'infezione  é  di  due  sorta,  pu-» 
irida  e  purulenta;  S.''  che  il  suo  centro  è  nella  matrice. 

Finora  due  teorie  di  qualche  importanza  sono  comparse,  quella 
del  sig.  Depaal  (o  meglio,  del  sig.  P.  Dubois)  la  teoria  delt'e5' 
tienzialità  morbosa  con  causa  sconosciuta,  ignoranta  di  trattamene 
io,  Hnpoienza^li  tutti  I  mezzi  profilattici,  e  quella  di  una  malattia 
disUfUa  a  cause  note  e, con  mezzi  diretti  contr'essa  razionalmente 
dedotti. 

Ecco  alla  sua  volta  ^opposizione. 

Il  sig.  Trousseau  i  neWa  seduta  del  iO  marzo,  si  è  divertito 
con  motto  spirito  a  distruggere  tutte  le  idee  riceirute  fr^' quelli 
Ghe  osservano  quotidianamente  la  malattia.  I>omandasi  se  esista  una 
febbre  puerperale,  non  nega  le  lesioni  descritte  Sotto  <|uesto  no- 
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me,  ina  dice  che  le  s\  trovano  anebe  negli  uommi»  e  che  ruomo 
può  avere  anch'  esso  la  febbre  puerperale  I  Questo  paradosso  è  se- 
guito da  molti  altri ,  come  il  seguente:  le  partorienti  negli  ospe- 
dali Infettano  fé  sale* di  chirurgia;  si  vantarono  le  injesloni,  non 
se  ne  fanno  alla  campagna;  si  fa  gran  caso  deli*  aereazione,  a  che 
serve  quando  l'aria  è  infetta?  E  cesi  degli  altri.  «    ,     ' 

Si  riman  sorpresi  nel  veder  l'oratore,  dopo  ater  sprecato  tanto 
spirito,  conchiudere  seriamente  dicendo  che  per  lui. la  febbre |hier> 
perai  e  è  una  tnalaUia  specifica^  ma  che  colpisce  parimenti  gli  in- 
dividui che  non  sono  nelle  condizioni  del  puerperio.  Il  che  gli 
valse  pì&  tardi  il  rimprovero  di  aver'  abbandonata  la  propria  ópl* 
nione.  '  ^    .      » 

É  a  supporsi  che  s' asipettava  een  qualche  impazienz^^  che  il 
sfg.  P.  Dubois  salisse  alla  tribuna  per  sapere  come  difenderebbe 
la  sua  maniera  già  conosciuta  di  ^considerare  la  malattia.  È  nella 
seduta  del  50  marzo  che  l'eminente^  professore  prese  la  parola. 

Sotto  r  influenza^  di  circostanze  difficili  a  determinarsi ,  dice 
il  sig.  DìiboiSf  v^donsi  I  parti  /complicarsi  di  alcuni  stati  :  pa- 
tologici, che  si  dividono  in  due  gruppi.  Il  primo  presentasi  sotto 
due  forme  principali  :  la  forma  bilioéa  eia  forma  infiammatoria. 
La  prima  è  l'imbarazzo  gastrico  dei  medici;  la  seconda  la  peri- 
tonite, la  metrite,  ecc.  Ad  epoche  indeterminate»  i  sintomi  della 
prima  categocia  s' aggiravano:  fremito  Iniziale  intenso ,  volto  alte- 
rato, agitazione,  dolori  di  ventre,  Intumidimento ,*  diarrea,  quasi 
sempre  vi  succede  la  morte;  è  questo  secondo  -gruppo  che  costi- 
tuisce la  febbre  puerperale^ 

Tale  esordio  ha  meravigliati  tutti  coloro  che  sono  abituati  a 
trovare  una  gran  chiarezza  e  una  gran  precisione  in  ciò  che  dice 
il  sig.  P.  Dubùis.  Noi  non  avremmo  potuto  credere  ^che  tali  fos- 
sero le  parole  del  pratico  consumino  della  Maternità ,  se  non  aves- 
simo letto  l'articolo  Febbre  puerperale  del  Dizionario  in  50  po- 
tumiiOre  le  stesse  idee  sono  già. emesse. 

Il  sig»  Dubots  dichiara  di  lion  credere  all'  infezióne  purulen- 
ta ,  perchè  non  fu  sempre  constatata  ;  crede  ancor  meno  all'  in- 
fezione putrida,  poiché  seguirebbe  sempre  in  tutti  i  casi  di 
emorragia  dopo  >il  parto.  In  questo  stato  della  scienza ,  dice  1'  o- 
raiore,  ammetto  V  alterazione  primitiva  del  sangue  per*  una 
causa'  tuttora  incognita  ,  perchè  qaesl'  ipotesi  è  ammessa ,  e  per- 
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die,  dopo  la  cadala  delie  aHre,  é  la  sola  alla  qaale  si  può  appog- 
giarsi. ^     ■  ,        -      ^      '  .  ,  . 

'  QacìBto  ragionafflento  sembrerà  eoncludente*  alla  oiaf gior  parie 
dei  lettori?  Ne  dabìUamo. 

Il  sig.  Cruveilkier^  altre  volte  incaricato  di  un  serri^lo  delle 
partorienti  alla  maternità,  sali  alla  tribuna  dopo  il  sig.  Dub&is. 
Effii  ha.  dicbiarato,  che  Intendeva  parlare  della  febbre  pnerpie- 
rale  elfissica  e  non  deìV afialogiea  del  sig.  Trousèeau;  aggiunse 
altresì  che  egli  non  discuterebbe»  ma  si  atterrebbe  ai  fatti. 

Esistono  ^  dice  il  sig.  CruvHlhier^  delie  epoche  di  benignità , 
e  delle  epoche  di  malignità  di  questa  febbre;  le  prime  cadono 
generalbenle.  nella  bella  stagione,,  le  seconde  nella  cattiva.^  Or- 
dinariamente sono  metritiy  peritodriti,  In' certi  casi  anche  fle- 
biti adesive  od  obliteranti.^  Il  trattamento  aatlilogistico  riesice;  Ma 
quando  la. malattia  regna  epidemicamente,  ella  prende  un  carat- 
tere sì  maligno,  che  ha  deciso  il  sig.  Cruvéilhier  a  darle  il  no- 
me di  tify  fmérperalef  yale  a  dire,  malattia  d' iofecione  contai 
giosa,  miasmatica,  dipehdente  da  grandi  riunioni.  Egli  vidde  cin- 
que epidemie:  tutti  i  metodi  di  trattamento,  rsiionalì  od  empi- 
rici, andarono  falliti.  Concbiuse  che  bisognava  sopprimer^  le  case 
delle  partorienti  e  sostituirvi  i  soccorsi  a  domicìlio» 

.11  professore  d'anatomia  patologica  ha  dovuto  uecessarianienle 
porsi  la  questione  :  '  che  trovasi  all'  autopsia  ?  .Egli  ha  consla- 
taio  un'  uniformità  di  lesioni.  La  più  frequente  e  la  più  grave  è 
la  peritonite  con  tendenza  alla  purulenza;  poi  l'infiammasione  del 
tessuto  cellulare  sotto-peritoneale.  Le  ovaje  e  le-  trombe  vi  par- 
tecipano, e  le  loro  cavità  sono  frequentemente  ripiene  di  pus.  In- 
terrotto dal  tempo,  il  CrUveilhier  ha  ripreso  la  «uà  espesi^one 
alla  seduta  del  6  aprile,  ed  ha  dichiarato  che  per  esso  ia  linfan- 
gioite  purulenta  sembra  essere  il  carattere  più  rimarchevole  del 
tifo  puerperale;  la  presenza  del  pu^  nelle  vene  é^enza  coafroiitó 
più  rara.  Anche  i  gangli  linfatici  sotto  pui'iiienti.  Paossi  gvarire 
i' Iniammàzione  suppurata  dei  vasi  linfatici?  Trovansi  inoltre  la 
pleurite  sempre  purulenta,  soventi  doppia,  la  pneumonite  lobula- 
re, la  arterile  suppurata,  e  la  gangrena  dell'  utero. 

Dalla  manifestasfone  di  quéste  lesioni  la  febbre  dev'essere  con- 
siderata sifttofflatica?  Essa  ò  ad  una  volta  febbre  e  iogosl,  con- 
seguenza di  Una- causa  comune,  V infezione  jniaemutica»  Si   piiA 


iti 

continaard  a  darle  il  nome  di  febbre  puerper^ile.  Ma  quale  4ie  é  U 
natura,  non  già  l' intima  natura,  ma  quella  che  le  si  compete  nel 
quadro  nosologico-?  Così  considerata  »  bisogna  cbiamarla  febbre 
traumatica  delle  donne  di  fresco  ^gravate. 

Il  signor  Cruveilhier  stabilisce  poscia  un  parallelo  fra  un  epe-" 
rato  ed  una  puerpera.  V'è  necessariamente  lina  febbre  trattmatica 
in  entrambi.  Nelle  puerpere  si  chiama  febbre  del  latte^  perché 
é  accompagnata  dalla  secrezione  lattea.  Nei  diie  casi  v^é  émorra^ 
già  primitiva  q  (consecutiva,  vi  ponno  essere  convulsioni»  infiam- 
mazione, gaagrena»  risipole  erratiche»  flebite  suppurata»  infezione 
purulenta;  accidente  possibile,  ma  raro  nei  feriti. 

Le  conclusioni  sano  che:  ié**  la  febbre  puerperale  é  essenziale 
mente  una  febbre  traumatica;  2.^  la  febbre  puerperale  epidemica 
e  contagiosa  merita  il  nome  di  tifo  puerperale;  5.^  i  caratteri 
essenziali  della  malattia  sono:  la  peritonite»  la  sub-peritonite  e  la 
linfangioite  ;  4.*  rìnfiammazione  purulenta  dei  linfatici  è  una  causa 
d'infezione  q  di  ìntossicamento  del  sangue  the  si  manifesta  con 
ascessi  viscerali,  come  nella  flebite;  però  la  possibililà  della  infe^ 
zione  per  ta  linfa'ngioite  non  è  provata. 

Ecco  un  discorso  sostanziale,  fondato  su  fatti  di  osserva^ 
zione  nella  vita  e  dopo  morie.  E  stato  .giudicato,  a  quanto  pare» 
per  la  lettura  di  alcuni  giornali,  un  pò  troppo  ana tomo-patologico. 

Il  sig.  Danyatt  tenne  dietro  nella  medesipoa  seduta  al  signor 
Cruveilhier. 

Per  me,  ha  detto  il  chirurgo  attuale  della  Maternità  di  Pa^ 
Figi,  la  febbre  puerperale  è  una  malattia  d'  origine  miasmatica  , 
il  di  cui  miasma  generatore  penetra  nel  sangue  »  V  avvelena,  e  lo 
rende  atto  alla  produzione  di  localizzazioni'  infiammatorie  molto 
varie, 

■ 

Quest'opinione  è  por  quella  del  signori  Depaul  t  TrousseaUé 
Osservate,  continua  V  oratore,  l'apparire  siìnultaneo  della  febbre 
puerperale  in  molti  stabilimenti  di  maternità,  e  qualche  volta 
delle  città  di  tutti  i  continenti.  Egli  cita  l'epidemia  del  18i9  che 
ha  regnato  in  pari  tempo  a  Vienna,  a  Praga,  a  Dresda,  a  Wilrz'^ 
burg,  a  Bambergy  ad  Anspach,  a  Dillingen,  in  Italia»  a  Lione,  a 
Parigi ,  a  Dublino,  a  Glasgow ,  a  Stoccolma ,  e  Pietroburgo,  ^i  è 
pure  osservata  la  propagazione  della  malattia  agli  animali. 
^  Io  non  ^conosco,  dice  il  sig.  DarvyaUy  il  principio  deleterio  delta 
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fèbbre  pùerper^ale^  ma  quale  esso  siasi^  può  uccidere  seitza  produrre 
la.  minima  localizzaiione  infiammatona.  Se  1^  mancania  di  tali  le* 
sioni  colloca  questa  malattia  nella  classe  delle  febbri,  la  loro  pre- 
senza non  può  tórte  quésto  posto.  Né  v'  ba  a  stupirsi  che  il  bam- 
bino sia  preso  dallo  stesso  male»  poiché  esiste  una  solidarietà  fisio- 
logica tra  il  figlio  e  U  madre. 

« 

Il  sig*  DanyaUf  parlando  in  seguito  del  trattamento»  giunge  a 
conclusioni  assolutamente  negative.  Quanto  alla  profilassi»  dice  che» 
se  si  chiudono  gli  stabilimenti  di  maternità»  bisognerebbe  chiudere 
anche  le  sa^u  di  chirurgia»  nelle  quali  reguano  malattie  epidemiche 
da  infezione.  Iodica  le  misure  sanitarie  da  adottarsi  nei  grandi  ospe- 
dali; queste  non  sono  solamente  consigliate»  ma  praticate  da  gran 
tempo  in  altri  paesi. 

Il  sig.  Cazeaux  prese  la  parchi  nella  seduta  seguente  (13 
aprile). 

L'oratore  si  pone  francamente  ^ei  numero  dei  suoi  colléghi 
che  considerano  la  febbre  puerperale  come  un'infiammazione.  Nel- 
le  infijfinmazioni  propriamente  dette»  |a  febbi^e  precede  sempre  di 
alcuni  giorni  la  manifestazione  degli  accidenti  locali.  Or  bene»xiò 
non  ba  Jpogo  nella  febbre  puerperale  nella  quale  i  fenomeni  locali 
precedono  sempre  la  febbre  puerperale  o  si  riscontrano  simulta*' 
neamente.  Il  sig.  Cazeaux  non  vidde  mai  febbre  puerperale  senza 
fenomeni  locali. 

L'alterazione  del  sangue  che  esiste  sempre  nelle  puerpere  ò 
cosi  Doterèle»  che  noa  è  da  meravigliarsi*  se  gli  aceidenli  puerpc- 
rali  sono  frequenti»  bensì  ch'essi  siano  cosi  rari. 

La  febbre  puerperale  si  presenta  sotto  due  formìB»  l'una  spora- 
dica, l'altra  epidemica.  Queste  due  forme  non  digeriscono  che  per 
la  loro  gravezza.  Nei  tempi  d'epidemia  v'è  senza  dubbio  <^lcbe 
influenza  che  non  si  conosce. 

Il  sig.  Cazea(«a;  suppone  nif  medico  sezionante  il  cadavere  di 
una  donna  morta  per  febbre  puerperale.  Cosa  vi  trova  ?  Pus  nel 
peritoneo»  pus  nella  matrice»  pus  anche. altrove.  Se  glie  ne  chie- 
dete la  provenienza  »  risponderà  »  dalP  infiammazione. 

Non  sarebbe,  stato  meglio  porre  il  collega  in  presenza  della  ma- 
lata, prima  di  fargliene  scrutare  il  cadavere! 

Noi  per  ora  farcm  soltanto  osservare  alcune  piccole  contraddi- 
zioni sfuggite  all'oratore.  La  febbre  puerperale  non  è  che  ìin'  infiam* 
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maitòne»  dic'egli,  ma  ammette  un'alterazione  del  sangue  preesisten- 
te. Le  due  forme  della  febbre  puerpìerale  da  esso  riconoscente  noii 
difTeriscooo  che  per  la  loro  gravità,  in  tempo  di  epidemia  v'è  tul- 
Ufia  qualche  cosa' di  più  che -doji  si  conosce! 
^    Il  contagio  e  la  cura  occupano  poscia  il  sig.  C^zeaux.- 

Quanto  a  lui  il  contagio  è  provato.  Il  suo  maestro,  il  sig.  Rfth 
rsau,  non  ha-  avuto  mal  a  curare  febbri  puerperaii  nella  sua  clien- 
tela di  città  f  che  allorquando  era  medico  della  Maternità.  Il  si- 
gnor Cazeaux  non  dice  come  le  infiammazioni  si  comunicano  per 
contagio  !  Così  egli  opina  per  ia  soppressione  degli  ospisit  di  tna* 
tcrnità»  Quanto  alla  cura,  tutto  gli  tornò  infruttuoso^  Però  salvava 
i  malati  ne'  'quali  riesciva  ad  eccitare  la  salivasione  per  meazo  del 
mercurio. 

Oltre  il  sig.  Troiisseau  sorse  un  altro  oratore  ar  negare  positi- 
vamente l'esistenza  della  febbre  puerperale»  ed  è  questi  il. sig. 
BouiUaud^  che  tenne  discorso  neùa  seduta  del  20  aprile. 

La  febbre  puerperale  esiste  o  non  esiste  T  £  in  questa  maniera 
che  il  sig.  BÓuUlatéd  principiò  il  suo  discqrso.  Per  me,  diss'egli, 
non  esiste,  almeno  nel  «odo  nelquaie'la  ammettono  gli  essenzia- 
listi.  Rammentava  esserne  la  esistenza  contrastata  sin  dal  principio 
del  nostro  secolo.  Si  conosceva  una  peritonite,  una  metrite,  la 
gangrena  ,  non  già  la  ^fel^bre  puérperale.  Senza  jdnbbié  le  altera* 
zioni  locali  non  hanno  la  prima  parte,  sono  le  alterazioni'  gene- 
rati  che  si  debbono  prendere  in  considerazione.  Lo  stato  delle 
puerpere  è  intermediario'  fra  la  salute  e  la  malattia ,  è,  come  disse 
il  sig.  Crmèilhier,  lo  stato  traumatico  delle  donne  sgravatesi.  Que- 
sto auto  influisce  principalmente  sul  sangue  e  sui  sistema  nervo- 
so, i»  generale  suU' organismo,  ed  imprime  iin  carattere  partico^ 
lare  alle  malattie;  vengono  dunque  con  ragione  chiamate  puerpe* 
vali  quelle  che  si  sviluppano  nelle  puerpere. 

Non  portati to  il  sig.  ^oui^/ond  nega  resistenza  della  febbre 
puérperale  e  rimprovera  al  sig.  Dubois  di  hou  avere  un'opinione 
decisa,  e  al  sig.  Tronsseau  di  aver  abbandonata  la  propria,  lì  si- 
gnor Bouillcutd  non  ha  fatto  altrettanto  ? 

W  organioisti,  aggiunge  il  sig.  BouiUaud  f ed  appartiene  a  que- 
sti, Io  si  sa),  ammettono  la  specificità  come  i  vitalizi.  L'alterazione 
del  sangue  è  riconosciuta  da  rooltp  tempo  come  causa  delki  feb- 
,hre  puérperale.  L'Autore  non  aggiui^e  alcun  che  di  particolare 
quanto  al  traltainenlo  e  alla  profilassi. 
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Dopo  II  sig.  ^miUaud,  nessun  oratore  essendosi  iseritto/la  di» 
scBSBione  sembrava  ternrìnatay  quando  il  sig .  Piorry^  nella  sedata 
del  97  aprile,  chiese  la  parola  per  rispondere  alle  critiche  onde 
era  stà^  .oggetto.  Tentò  di  rivalìssare  di  Mio  spiritò  col  signor 
TrouBseau^  e  finì  per  coheludere.  «he  alla  fin  dei  conti  eran  tatti 
della'  sua  opinione. 

Nella  medesima  seduta  il  sig.  P.  Dubois  riprese  il  discorso  al 
posto  ove  l'aveva  lasciato  un  mese  innanzi,  ma  sovra  un  terreno 
meno  sdrucciolevole  di  quello  sul  quale  era  passato  in  allora.  Que- 
sta volta  il  sig.  Duboia  ha  trattata  la  questione  del  oùntagio. 

Benché*  risolta  affermali vamiente  dai  signori  pépaul  e  Danyau 
(suoi  allievi),  disse  il  sig.  Dubotè^  io  credo  prudènte  di  fare  delle 
osservazioni  a  tale  riguardo.  Si  ammettono  due  maniere  di  trasmis* 
sione:  da  efflùvil  emanati  dagli  stessi  ammalati,  e  per  iaocnlazione 
involontaria  ed  acci  denta  le.  Se  gli  effluvii  potessero  comunicarla» 
sarebbe  la  piò  pericolosa  di  tutte  le  malattie,  non  una  donna  sfug* 
girebbe  al  contagio.  Nondimeno  il  sig..  Z)u6ois  non  vuol  negare 
formalmente  che  eid  non  sia  possibile.  Quanto  alla  trasmissione 
diretta,  non  si  può  negarle  fede,  però  non  l'ammetterà  seiizi 
discassione ,  poiché  crede  v'enlri  molta  esagerazione. 

Non  è  esagerazione  il  dire  che  se  gli  efUovii  potessero  comu- 
nicare la  malattia  «non  una  sola  donna  sfuggirebbe  al  contagio? 
Che  debbono  pensare  gli  scolari  del  sig.  Z>u6ofs  jd'essere  stati  rin- 
negati l  Quale  sfortuna ,  che  una  tanta  indecisione  vadl  unita  a 
tanto  talento^* 

^Quanto  alla  cura,  il  sig.  Dubois  dichiara  che  non  ve  n'è  con- 
tro ia  febbre  essenziale,  ma. che  torse  può  esistere  contro  i  sin- 
tomi» Egli  ha  coscienziosamente  sperimentali  tolti  i  mezzi  decani 
tati,  li  trovò  tutti  inefficaci  in  generale,  quantunque  ciascheduno 
noveri  dei  successi.  ■    -  ' 

Finalmente  il  signor  Dubois  prese  una  terza  volta  la  parola, 
Della  seduta  del  4  maggio.  In  mancanza  di  trattamento  efficace, 
egli  dis^e ,  bisogna  rivolgere  T  attenzione  alla  profilassi.  Due 
sorta  di  mezzi  ci  sono  stati  indicati:  gli  uni  hanno  per  iscopo 
la  moiificazìone  dol  paziènte ,  gli  altri  qnella  tl^l  luogo  4n  cui  si 
trova,  ti  signor  Duiwis  ha  travato  inefficaci  tutti  i^  mezzi  preven- 
tivi «che  furono  successivamente  vantati.  Quanto  alle  modificazioni 
di  luogo,   tre   sorta  di  mezzi  sono  stati  proposti:  la  soppressione 
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totale  degli  ttabilifnenti  di  maternità^  la  loro*  soppressione  fiella  ca- 
pitale» il  lóro  impiantp  nel  circondario  esterno ,  la  creazione  in  Par 
tìgì  di  stabiUmentì  pia  piccoli  ma  più  namerpsi.  La  soppressione 
radicale  è  impossibile.  Egli  propone  di  creare  al  di  fuori  degli  ospe- 
dali e  di  unirvi ,  senza  confonderli ,  edifizU  papaci  di  ricevere  an- 
nualmente dà  GOO  ad  800  donne. 


II. 


La  discussione  sulla  febbre  puerperale  continua  in  seno  all'Ac- 
cademia  di  medicina,  come  erasi  da  noi  su|rposto*  Il  sig.  Trous- 
seau  diede  una , seconda  edizione  del  suo  discorso,  ma  con.corre*- 
zioni  ed  aggiunte.  La  ?oce  autorevole  del  sig.  Felpeau  risnonò  iu 
quella  sala,  oialgrado  la  ripugnanza  manifestata  dall'illustre  acca- 
demico a  mescersi  al  dibattimento.  Il  sig.  Giulio  Guérin^  le  dì  cui 
opinioni  son  note  mediante  la  Gazzette  Medicali^  da  esso  difetta, 
espose  per  esteso  la  sua  teoria  della  lebbre  puerperale,  teoria  de- 
nominata  da  lui  /Istofo^tca.  Non  essendovi  altro  membro  inscritto, 
sembrava  terminata  la. discussione,  ma  il  momento  della  chiusura 
era  ancora  molto  lontano,  e  noi  dovremo  dapprima  intendere  le 
repliche  e  le  reériminazioni.  Esse  ebbero  un  carattere  di  vivacità 
un  poco  scandaloso.  Per  verità  è  una  disgrazia  che  in  Francia  le  di- 
scussioni degenerino  si  lacilmente  in  personalità.  In  argomento  scien- 
tifico almeno,  la  gravità  del'  linguaggio  dovrebbe  sempre  uguaglia- 
re la  gravità  del  soggètto.  Ma  vediamo  quanto^  la  questione  della 
febbre  puerperale  ha  guadagnato  nei  nuovi  dibattimenti. 

Fu  nella  seduta  dell' il  maggio  che  il  sig.  Trousaeau  riprese 
la  parola^  L'oratore  intendeva  soprattutto  rispondere  a  quelli  che 
gli  avevano  attribuito,  diss'egli,  delle  assurdità,  e  principalmente 
al  sig.  Depaul,  ^ 

Gli  esscuzialisti  opinano  che  la  febbre  preesista  alle  affezioni 
locali;  i  localizzatone,  al  contrario,  sostengono  che  la  febbre  è  il 
risultalo  del  lavorio  locale.  Il  sig.  Trousseau  dichiara  che,  per 
lui,  la  febbre  puerperale  esordisce  invariabilmente  con  un'affezio- 
ne «locale.  Queste  affezioni  locali  sono  desse  flebiti  o  linfangioiti 
pure  e  semplici  ?  Ma  la  flebite  non  ha  alcuna  gravità  per  sé  stes- 
sa; se  si, aggrava,  è  peli' aggiunta  di  qualcòsa  di  specifico.  Dicasi 
lo  stesso,  delisr  linfangioite.^  ^        /• 
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Il  pus  <lella  febbre  puerperale  direbbe  luogo  a  fenomeni  gra- 
vi ,  mentre  non  li  produee  il  po9  dei  flemnioBi,  Il  sig.  Trous-^ 
$iau  cita  quindi- gli  aceidenli  cbe  si  manifeatano  talrolta  nelle  sale 
di  chinirgia,  dopo  le  operazioni  più  semplici.  Questa  volta  non 
asserisce  che  le  sale  di  maiernilà  iufeiUno  le  sale  di  chirurgia  » 
ammette  solo  che  si. trova  una  pura  coincidenaa  di  accidenti  ana- 
loghi, e  che  si  sono  sviluppati  sotto  l'iiifluenaa  della  medesima  cai|sa 
speeiiica.  t 

La  diSèrensa  di  mortaliti  negli  ospedali  ed  a  domicilio,  ed  in 
ispecle  alla  campagna,  viene  attribuito  da  Trowneau  alla  speci- 
ficità e  non  ah'assembraniento  dei  malati.,  di  <ui  ni^a  rinfluen- 
sa  ;  da  ciò  ne  segue ,  dio'  egli ,  che  il  nome  di  tifo  puerperaU 
dato  da  Cruveilhier  alla  febbre  puerperale  che  regna  negli  ospe- 
dali, è  inesatto.  L'influenza  delle  stagioni  è  quasi  nulla,  eli  che 
il  sig.  Trou9$eau  si  sforza  di  provare  con  una  staUsUca  tolta  da 
'  varj  autori,  lùfine  il  genio  mtf eico  del  sig.  Cazeamx  è  una  favola. 

Toccando  la  questione  del  contagio,  il  sigé  Trous$eau  mol- 
leggia il  sig.  Depaul,  citando  squarci  di  Lafimtaine  e  di  Molii' 
re.  li  contagio  pel  sig*  Trous»eau  è  antbra  una  faocendar  di  speci- 
ficità. Stimolato  a  precisare  cos»  intenda  per  specificità,  risponde, 
ciò  che  dà  il  carattere  alla  malattia;  è  per  far  meglio  compren- 
dere la  propria  idea,  paragona  la  piaga  che  ingenera  la  febbre 
puerperale  ad  un  ulcero  infettante:  non  è  una  piaga  semplice, 
una  flebite,  una  metrite,  ma  si  è  aggiunta  a  ciò  nna  causa  parti- 
colare, sconosciuta  nella  sua  «ssenza,  che  ha  resa  infetta  la  piaga, 
la  flebile^  la  metrite,  e  che  si  tradurrà  con  fenomeni  contanti  di 
somma  gravezza. 

Questa  volta  il  sig.  Tratuseau  ha  esposte  le  sue  opinioni  con 
maggior  chiarezza,  quantunque  fossero  ancora  involute  da  un  im-, 
mense  frasario  ed  accompagnate  da  friszio  Bftdenlemente  il  sig. 
Trousseau  non  crede  alla  febbre  essenziale:  il  male  e  locale  al 
suo  punto  di  partenza,  e  non  si  aggraverebbe,  se  non  vi  si  asso- 
ciasse un  fermento,  un  veleno  specifico. 

Nella  seduta  del  17  maggio,  l'oratore  che  doveva  prendere  la 
parola,  essendo  stato  impedito,  non  si  trattò  della  lebbre  puerpera- 
le, con  discapito  grande  di  un  numeroso  uditorio.  La  discussione 
fu  rimessa  in  campo  nella  seduta  del  25,  e  il  sig.  Felpeau  sali 
alla  tribuna.  Sembra  che  l' illustre  chirurgo ,  il  quale  erasi  altre 
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volte  oecopatla  eoa  nn  certo  ioteress^mento  della  scfensa  e  del- 
l'arte ostetrica 9  e  eira  ¥i  ba  rioanciato»  almeno  apparentemente, 
da  buon  numero  d^anni»  non  abbia  piteso  la,  parola  se  Boii.se  dietro 
r  impulso  datogli  daMcuai  membri  dell'Accademia ,  e  specialmente 
.M  m(i.  Dubois;  efli  avrebbe  voluto»  a  quanto  sembra^  rimaner* 
<  sene  straniero  a  queste  diseussioqi.Jl  pubblico  mendico  yidde  certo 
^con  piacere  IMnIervento  del  sig»  Velpeau,  e»  cbecbè  se  ne  dic^i, 
r  opinione  di  questo  accademico  ha  un  gran  valore  nella  questione. 

Il  8ig.  f^elpeau  ricbiama  avanti  tutto  essere  trascorro  ipoJto 
tefliyo  daccbè  egli  si  è  occupato  delle,  questioni  suscitate  a  propp- 
aito  della  febbre  poerperale,  avere  sin  dal  18^5  re^l  ,  pubblici  ^i 
•suoi  pensiimenti ,  e  nel  18§I7  dato  un  riassunto  generale^  dei  su^i 
lavori  nella  Meme  médicak,  Egli  professava,  in  allpira  cbe  il  pus^ 
4^  qualunque  parte  del  corpo  provenga  »,  sia  esterna  cbe  interna,, 
può' e«serev  introdotto  nella  circolazione  per  via  d'assorbimentp»  e 
ìober  secondo  le  sue  qualità  o  la  -sua  natura»  o  secondo  le  dispp- 
frltioni  individuali  del  soggieito»  la  sua  presenta  nel  sangue  può 
essere  innocente  o  determinarvi  gravi  disordini.         . 

Ragionando  poscia  della  stessa  febbre,  puerperale^  divide  in  due 
categorie  gli  oratori  cbe  rbanno  preceduto  alla  tribnna;  quelli  cbe 
aitfmetiono  una  febbre  e^ssen^iale»  e  quelli  che  considerano  la  feb- 
bre come  puramente  sintomatica/  Egli  si  pone  nel  novero  di  qu^r 
sti  otlimi»  ma  coB  delle  restrizioni, 

li  8ig.  Felpeau  non  riconosce  nella  febbre  pnerperale  .i.ca)*a.(r 
Ieri  d'una  malattia  esordiente  senza  antecedenti  lesioni  prganicbe» 
he  ragioni  sa  cui  gli  essenzialisli  si  appoggiano»  quali  la  eccessiva 
riunione  di  ammalati»  il  contagio»  la  mancanza. io  alcuni  casi  di 
qualsiasi  apprezzabile  lesione  organica»  lo  sviluppo  della  malattia 
In  donne  non  puerpere  né  incinte»  ma  presso  le  vergini  irtesse»  ecc.» 
gli  sembrano  allatto  speciose,  ' 

L'ingombro  delle  ammalate»  dice  il  signor  J^elpeaUf  non  ba 
cbe  un'influenza  indiretta  sullo  sviluppo  della,  malattia.  La  statistica 
dimostra  essa  pure  cbe  gli  ospedali  più  popolati»  la  Maternità» 
le  cllnicbe»  non  sono  quelle  ove  la  cifra  della  mortalità  è  più 
rilevanle;  gli  ospedali  meglio  situati  (Beaujon»  Lariboissière)»  e 
nei  qnalì  il  servii^io  è  più  regolare»  forniscono  maggior  numero 
dì  decessi.  La  salubrità»  le  buone  condizioni  igienicbe»  non  banjio 
alcuna  taSoenva  idal  pgnto  di  vista  della  mortalità.   Negli  istituti 
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di  Londra  e  di  Dublino,  che  sono  modelli  in  questo  genere.»  U 
mortalità  è  stragrande.  Molti  medici  hanno  sofferte  maggiori  per- 
dite nella  pratica  civile  che  io  quella  degli. ospedali, 

II  contagio  non  è  punto  provato,  dioe  il  sig.  f^elpeau,   dai 
fatti  strani  riferiti.   Egli  cerca  dimostrare  con  esempj,  esser  facile 
r  assumere  vpure  coincidente  per  relaaioni  di  causa  ad  effetto ,  aì 
concbiude  cbe  se  la  febbre  puerperale.  è  contagiosa,  non  lo  è  col   , 
carattere  di  frequenza  cbe  le  fu  attribuito» 

La  mancanza  di  lesioni  organicbe  è  qn  fatto  eccezionale^  assai 
raro;  oltre  a  ciò,  lesioni  locali,  come  la  flebite,  la  linfangioile , 
piccoli  focolaj  di  pus,  banno  poUito  sfuggire  allo  scalpello  del- 
r  anatomico.  .      - 

Lo  sviluppo  di  accidenti  pnerperali  presso  donne  non  isgra  va- 
te, incinte  od  in  travaglio,  e  presso  »  neonati,  non  prova  cbe  la 
febbre  sia  essenziale. 

D'altronde»  quando  si  rifletta  a  tutte  le  circosjanze  che  prece- 
dono, accompagnano  e  seguono  il  travaglio  del  parto,  si  comprende 
la  gravità  degli  accidenti  puerperali ,  senza  ricorrere  ad  una  causa 
ignota.  La  distensione  che  subisce  il  peritoneo  durante  la  gravidan- 
za, la  compressione  degli  organi,  T alterazione  dei  fluidi;  durante 
il  travaglio,  gli  sforzi  immensi  che  fa  soventi  la  donna,  la  compres- 
sione, l'attrito  delle  parti  molli  racchiuse  nel  bacino,  la  lacerazione 
degli'  organi  genitali  ;  .dopo  il  parlq»  i  disordini  di  circolazione 
prodotti  dal  vuoto  che  si  forma  oeiraddome  e  nella  matrice,  ecc., 
bastano. ad  oltranza  a  spiegare  le  infiammazioni  che  sopraggiun- 
gono si  facilmente  e  che  possono  rapidamente  aver  termine  colla 
morte,  come  la  peritonite,  la  flebite  e  la  iinfangioite. 

Quindi  l'oralore  si  diffonde  sul  modo  nel  quale  11  pus  si  fórma 
e  s*  introduce  nella  circolazione,  e  conchiude  che  V  infezione  pu- 
rulenta è  facilissima,  per  qualunque  via,  sia  per  le  vene  o  pei 
linfatici ,  ^  che  basta  soltanto  una  piccola  goccia  per  infettarne 
r  economia  :  il  pus  genera  ii  pus. 

E  non  solo,  soggiunge  il  sig.  Felpeau,  la  marcia  può  venire 
assorbita  ed 'alterare  per  tal  modo  il  sangue,  ma  inoltre  la  mate- 
ria in  putrefazione  derivante  dai  detriti  placentall  o  dal  sangue  ver-  ' 
sato  nell'utero,  può. dare  origine  ad  un  genere  d' iatossicameuto., 
l' infezione  putrida.  ,  - 

La  suscettività  (  predisposizione  )  allo  sviluppo  di  queste   di^o 
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specie  d'infezione  varia  a  seconda  dell' idiosinerasia  Individuale. 
Nello  stesso  moda  che  certi  soggetti  non  possono  procòrarsl  una 
escorlafione  sènza  vederla  seguita  dall' infiammasion^  e  dalla  9up« 
pafationcy  cosi  vi  sono  puerpere  pift  suscettive  d'IntosslGameoto 
dell'uno  o  deir altro  genere. 

Nondimeno  la  febbre  puerperate  non  è  pel  sig.  Fèlpeauun' ina- 
zione purulenta]  essa  ò  il  risultato  d'un'inflammaaione  cbe  prio-^ 
cipla  neU'uterOi  focolajo  dal  quale  nascono  altri  focolai  secondar), 
principalmente  la  peritonite;  la  flebite,  la  linfairgìoite,  l' intossica- 
mento  del  sangue,  compiono  il  complèsso  degli  stati  morbosi  che 
caratteriazano  la  malattia,  t  quindi  necessario,  dice  il  sig.  ,#^«i* 
peau,  di  ammettere  qualcosa  iì  speciale  o  di  specifico^  come  pre- 
tende il  sig.  TVoùsslNitf  T  La  specialità  è  in  certo  qual  modo  acci- 
dentale, essa  attiene  alla  natura  della  causa,  e  raria  secondo  le  in- 
fluenze generala 

Trattando  della  terapeutica,  il  sig.  Félpeau  deplora-  lo  scetti- 
cismo sconfortante  della  maggior  parte  degli  oratori  che  parlarono 
prima  di  lui;  egli  erede  si  possa  guarire  la  lebbre poerperale  ooHe 
finizioni  mercuriali,  col  calomelano,  coi  vescicanti  e  eoi  bagni. 

Riepilogando,  il  sig.  Fèlpeau  sostiene  l'esistenza  della  febbre 
puerperale,  considerandola  originaria  daH*  utero  e  consìstente  in 
un'inflamma^ione  cbe  si  irradia  sulle  parti  circonvicine  ed  in  ispe- 
eie  nel  peritoneo,  e  cbe  puossi  complicare  ooH'infezione  purulenta 
e  coti'  infezione  putrida,  le  quali  danno  allpra  alla  malattia  i  nuovi 
caratteri  particolari  con  cui  si  presenta  quando,  non  termina  con 
una  infiammazione  purfl  e  semplice. 

Ti)eUa  seduta  del  primo  giugno,  il  sig.  Guérin  espose  il  prò* 
prie  modo  di  considerare  la  febbre  puerperale,  dopo  essersi  scu^ 
salo  per  aver  preso  parte  ad  un  dibattimento  che  a  tutto  rigore 
flou  gli  appartiene.  Sino  .dal  i  846  egli  consegnò  la  sua  teoria  sulla 
fnaniera  di  svilupparsi  della  malattia  in  un  fascicolo  suggellato  de^ 
posto  presso  TAccadeniia  delle  scienze. 

Qopo  il  parto,  dice  li  sig.  OtfeWn,  l'utero  ritorna  gradata* 
(nente  sovra  so  stesso.  Neil'  espellere  dalia  sua  cavità  i  odagull 
sanguigni  ed  i  liquTdi  eh'  essa  contiene ,  le  sue  pareti  si  addos- 
sano l'una  contro  1^ altra,  la  superficie  placentale  si  raggrinza,  e 
gli  oriQzii  beanti  dei  vasi  si  otturano.  La  piaga  placentale  è  in 
allora  nelle  condizioni  d'una  piaga  fUiologiQaf  cioè^l  coperto  (]^| 
contatto  dell'aria  e  senza  tendenza  alta  suppurasionèt 


Ma  alle  volte^  in  luogo  di  restringersi^  l^utero  rimane  toltimi* 
ìioso»  timido»  e  sembra  colpito  d'atonia  e  4'ineraia.  I  forami  san» 
gnigni  non  vengono  espalsi;  I  seni  otefini  sono  Ingorgati  di  san- 
gue» l'orificio  interno  del  collo  rimane  beante  e  le  pareti  delU 
Yagina  non  s'applicano  ^esattamente  runa  contro  l'allra.  L'aria  pe- 
netra neliMnterna  cavità  dell'Otero  man  mano  che  ne. cola  del  li* 
qnldo  lochìale»  assolutamente  come  se  penetrasse  in  un  vaso  inerte 
che  si  vuota  inseosibilmente.  La  piaga  placentale  si  trova  in  que* 
sto  caso  nella  condisione  di  una  piaga  paMogkat  non  avendo 
alcuna  teodenaa  alla  cieatrissaaione»  ma  invece  alla  suppurisi* 
»ione. 

E  da  queste  diie  condislonì  organiche  che  il  sig.  Guérin  h 
dipendere  la  mancanza  d'ogni  fenomeno  morboso  ed  i  sintomi  che 
^  manifestano  eoceaianalmente  »  dal  movimento  febbrile  effimero 
cui  si  dà  il  nome  di  febbre  del  latte»  sino  agli  accidenti  più  gravi 
e  qualche. volta  ftifamoanti  della  febbre  pnerperale* 

L'aria  atmosferica»  penetrando  nella  cavità  uterina  e  venendo 
a  contatto  dei  diversi  elementi  cbe  tri  incontra»  quali  sono  i  gru- 
mi sanguigni»  Il  liquido  locbiale»  ne  determina  la  putrefeuone,  e  la 
mippurasione  della  piaga  uterina».  1  liquidi  alterati»  e  nuovamente 
prodotti»  non  rimangono  nell'utero;  le  trombe  laloppiane  possono 
permetter  loro  il  passaggio»  e  lasciarli  scorrere  neL peritoneo»  donde 
là  peritoufte;  le  vene  0d  i  linfatici  li  assorbono  e  li  trasportano  nel 
torrente  della  circota^iotte* 

Altre  condiaioaif  aggiunge  iWatore»  laano  della  piaga  uterina 
dna  speciale  solusióne  di  continuità.  Noif  è  dessa  una  piaga  s^m- 
plice»  come  quella  prodótta  accidentalmente  o  dall'arte»  ma  è  una 
aolusione  dì  continuità  fisiologica»  cbe  sopraggiunge  bruscamente  in 
una  parte  sovraeccitata*  Oltre  a. ciò  negli  ospedali  le  puerpere. si 
trovano  in  un  focolare  miasmatico  infesioso;  ed  alle  volte  questo 
focolaio  diventa  epidemico»  ciò  che  lo  rende  tossico.  Tutto  ònpe- 
eiale  nelle  infloense  di  cui  si  fa  sentire  l'azione  nella  piaga  della 
matrice;  co^  la  febbre  puerperale  è  nn'affeaione  perfettamente  de- 
terminata» cbe  merita  un  poeto  speciale  nel  quadro  nosologico. 

Il  sig.  ùuérin  riassume  infine  la  sua  teoria  con  una  v  serie  di 
proposisioni.  liceo  le  ultime  che  non  sono  completamente  svilup- 
pate nel  discorso  pronunciatoci.^  La  febbre  puerperale  epidemica 
non  è  altro  che  la  febbre  puerperale  ordinarla   alla   quale  vieni 
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tid  aggidngersi  «ina  dose  pf&  fòrte  di  roiasma  tossieo;  la  febbre 
l^nerfierale  falrnHiante  è  la  pie  alta  espressione  di  ^inesto  av^ 
Yiienainenlo  ;  2.^  n  contagio  «iste  come  fìitto  di  trasmissione 
delta  malattia  da  an  lodiTldaò  ad  on  altro,  e  s!  presenta  sotto  doe 
torme:  &  infezione  e  d'inoculazione  direUa;  5.^  Ut  cura  presenta 
come  indicazione  principale  di  favorire  la  cicatrizcacione  fmme- 
diafa  della  plaga,  riéondocendo ,  quanto  è  possibile*  la  plaga  del* 
i'dtero  che  tende  ^  snpporare,  allo  stato  di  piaga  cicatrizzata.  La. 
segale  cornata  è  il  mezzo  più. addatto  per  adempiere  a  tale  indi- 
cazione; altre  indicazioni  sotto  fornite  dai  differenti  stati  secon- 
dar),  provocati  dall'alterazione  e  dal  riassorbimento  dei  liquidi 
uterini. 

Gli  stabilimenti  di  maternità  sono  considerati  dal  sig.  Guérin 
'quali  istituzioni  daénose,  quali  focolai  d'infezione,  ed  egli  do* 
manda,  come  nn  progresso,  la  loro  totale  e  completa  soppressione* 

Ih  questa  esposizione,  il  sig.  €hiérin  applicò  alla  febbre  pner- 
perale  una  dette  sne  grandi  teorie  fisiologico-patologicbe;  l'in- 
llaenza  deiraria  atmosferfea  sulle  piagbe  in  generale;  la  benignità 
deMo^iagbe  sottocutanee  o  sottratte  a  questa  influenza.  La  teorìa 
^  ingegnosa  ed  ba  certo  il  suo  lato  vero.  Le  conseguenze  che 
l'oratore  ne  deduce,  non  sono  altrettanto  rigorose;  potrebbersi 
patimenti  censarare  nel  suo  discorso  alcuni  errori  di  osservazione 
provenienti  dalla  poca  pratica ,-  e  quindi  dalla  poca  abitudine  ad 
osservare. 

^  La  seduta  dell'  8  -giugno  fu  consacrata  alle  repliche  dei  sigg. 
Cazeaux  «  Depuuh 

Il  sig.  Càzéauìx  sì  difenile  d*  esser  passato  fra  la  schiera  de- 
gli essenzialisti.  La  modificazione  del  sangue  che  succede  dorante 
la  gravidanza  e  che  costituisce  ciò  che  il  sig.  Caiceaux  ha  chia* 
ih9io  l'alterazione  del  sangue,  non  è  1^  alterazione  invocata  dagli 
essenzialisti.  ^  ^ 

Se  il  sig.  Cazeaux  avesse  èeHo- modificazione  del  sangue  in- 
véce d'alterazione  f  perché  11  sangue  sarebbe  fisiologicamente  al- 
terato?), non  lo  si  avrebbe  probabifanente accusato  d'essere  pas- 
sato nel  campo  degli  avversarj. 

Quanto  al  genio  malefico  che  il  sig.  Tromseau  gli  rinipro« 
verò^d'aver  invocsrto  per  impiegare  la  morte»  risponde,  ch'egli  in- 
tese parlare  deirinflaenza  epidèmica;  le  che  in  ciò  è  d'accctf do  con 
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tatti.  Finalmente,  rij;iiardo'aÙ?obiyieiibùe  dei  sì^lOtiérin^ 'che  Pae*' 
cQ^ò  d^eresia  per  ater  parlato  di  ^ontagiosìià  detle  ifiliaiminacióni; 
l'I  s!^.  Cazeaux  dichiara  noir  essere  il  solo  éhe  fthliit  soètenatitr 
una  simile  opinione,  e  ctie  fu  ben  ammessa  la  contagiosità  del-' 
roftalmia  d'Egitto. 

Il  sig;  Cazeaux  efitiea  qaindf,  alla  sua  rotta;  it'stg.-  Tìmisskatt, 
nel  diseorso'  del  qnalé  non  Iscorge  cbe  tfn  fooeo'brinatit«  d*artt^ 
ciò ,  che  svanisce  in  fumo  ;  ed  il  sig.  Guérin ,  Ri'  di  odi  teoria  ^ 
presanta  fisiologica,  fondasi  sovra  una  base^dél  t^tft)  erronea;  UiUo 
▼i  è  falso,  la  è>nia  bolla  di  sapone  tìhe  scoppia  soffiandovi  sopra; 

Il  sig.  Depaul  in^Somincfa^d^tlconfennare  (elò  che-  tùUi  sin-' 
no)  ciie  i  signori  P.  Duboi»,,  Danyau-  ed  e^li  hanno  soK  profes- 
sata francamente  la  teoria  den'essenzialilà  dalla  lebbre  paeiipera^ 
le,  é  che't)uelli  che  hanno  sostenuta  l'opinione  contraria,  la  lóca*^ 
Ifzzatione  della  malattia ,  hanno  oltrepatóato  if  eircolb  eh'  essi 
eransi  tracciato  e  si  sono  ravvicinati  àgli  essenzlalisti*  . 

Égli  cerca  dappoi  di  dimostrare  questa»  projpiositìone ,  dicendo 
che  il  signor  CiEireàiiAr,' per  esemplo,  àihmette  nno  statuì  gener^fl^ 
che  denomina  elorihanemia  ^  W  sì^.Beau  nnsi 'éiaiesi  infiamma* 
tùridf  e  che  entrambi^  Invocano  inoltre  un  genio  epidemico,  li 
signor  Bùuillaud  sarebbe  stato  altre  volte  (nel  iSM)  essencialn 
$ta,  ciò  che  Pónore^ole  professore  spiega  immediatamente»  dicendo 
ch'egli  ha  sempre  ammesse  delle  malattie^  che  hanno  per  causa 
un' alteraaìone  primitiva  del  sangue,  il  tifo  per  es.;  ed  altre  nelle 
quali  t'aUéraztone  è  jconsecntiva  all'assorbimenti  delle -matcfrteseptr- 
che,  quale  la  febbre  puerperalé. 

Interrotto  dal  tempo,  il  sig.  iHpdul  ha  ripreso  il  sno-idiscorso 
nella  sedata  det  iS  glngno,  e  per  due  ere  consecutive  criticò  gli 
avversarj  e  cercò  di  ribattere  le  loro  opinioni,  o  di  porli  in  eon^ 
traddhlone  fra  sé  stessi. 

n  sig.  TYousséau  prese  cara,  die' egli,  di  combattersi  da  sé 
medesimo,  ammettendo  nel.  sno  secondo  discorso  hi  febbre  pnérpe*' 
rale  ehe  évèva  negata  net  primo. 

Il  sig.  GuériH  fondando  la  sua  teoria  fisiologica  deBa  febbre 
pnerperale  sopra  il  fatto  del  rinserramento  dell'atei'o  sdìrra«'8Ò  stes^ 
so,  ha  errato  dalle  fondamenta;  egli  ha  confuso' l'ellétto  colla  cau- 
sa, erigendo  a  euitsa  della  malattia  il  noii  restringersi  della  oMtrice, 
il  quale  non  ne  è  che  l'effetto.  Il  sig.  Guérin  non  avrebbe  ammesso 
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qaeisto  fatto  nat  osservato»  che  per  iapiegare  la  sua  teoria  dell'aspi- 
raaioue  det  pus  dalle  trombe  foloppiane.  Se  liotrodoziooe  dell'aria 
per  entro  gli  organi  genitali  fosse  la  rera  eaasa  della  febbre  puer- 
perale,  non  si  avrebbe  bisogno  .della  segale  cornata»  baster^be  il 
tamponamento. della  vagina. 

L'oratore  dirige  pMcia  qnalcbe  frase  al  sìt.,mpeau9  cbe«  per 
far  dabitare  del  contagio  deHa  malattia»  attribuì  ana  gran  parta, 
alle  coincidenze. 

Per  qvanto  eoneeme  l' essenzialità  della  febbre  poerperale»  il 
signor  Depaul  ricbiama  ancor  una  volta  i  caratteri  sui  qnali  si 
è  fondato  per  difendere  ^pesta  teoria  »  cioè  :  V  epidemia ,  il  con- 
tagio, l'alterazione  del  sangue»  il  disordine  profondo  delle  princi' 
pali  funzioni  ^organiche»  l'alterazione  caratteristica  della,  faccia»  la 
moltipliciti  e  la  varietà  delie  lesioni»  la  loro  assenza  in  iin  certo 
numero  di  casi  e  la  loro  natura.  Egli  traccia  di  nuovo  i  caratteri 
che  distinguono. le  febbre  pnerperaJ^  dall'  infetionsL  purulenta  e 
dall' iofeziofte  putrida»  eolle  quali  si  Volle  a  torto  confonderla.  Que- 
ste lesioni  sono  indipendenti»  a  suo  giudizio»  dalla  febbre  puerpO' 
rale»  che  possono»  del  resto »^  complicare. 

L'oratore  protesta  contro  l' assimilaxioBe  dell' utero  dopo  il 
piarto  eoa  un  organo  che  sarebbe  la  sede»  per  esempio»  di  una 
piaga  d'amputazione;  essa  è  falsa»  e  la  febbre  delle  puerpere  nulla 
ha  di  comune  colla  febbre  traumatica.  I  seni  uterini  ai  quali  si 
attribuì  si  gf afide  importanza  per  isptegare  l'infezione  purulenta» 
non  sono  vene»  come  lo  sì  è  falsamente  preteiso^  .ma  un  apparato 
vascolare  a  ^arte»  che  non  ha  niente  di  comune  col  sistema  ve- 
noso  generale  e  nel  quale  i  prodotti  dell' infiammazione  possono 
svihipparsi  e  depositarsi  senza  che  v'  abbia  da  temei^si  assorbi- 
mento. 

Tornando  al  metodo  di  cura»  il  sig.  Depaul  dichiara  non  aver 
eonfidetau  che^nel  trattamento  profilattico;  che  bisogna  impedire 
la  riunione  delie  gravide  e  delle  puerpere»  in  piccolo  o  in  gran 
numero»  nel  medesimo  luogo;  che  bisogna  disseminarle  organiz- 
zando soccorsi  a  domicilio.  E  termina  colle  seguenti  conclusioni  : 

1«*.La  lebbre  puerperale  è^uoa  malattia  essenziale»  cioè  prò-, 
dotta  da  no' alterazione  primitiva  del  sangue;  2.®  Essa  si  manife- 
sta quasi  aempre  aotto  forma  epidemica  ed  esercita  sovratutto 
delle  stragi  nelle  case- speciali  ove  sono  raccolte»  in  n^^gglore  • 
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minér  mlniero»  le  idòane  incinte  o  ite  pairlo  ;  3.®  La  sda  nalora 
contagiosa  è  évideotifléiiiiii ,  essa  si  eooramea  per  ?ia  d'iofeaiotte 
e  probabilmente  aache  per  contatto;  4  ^  Soltanto  con  miaore  igie*»- 
nfeiie  ed  evitando  II  coototto  4^le  gravide  e  delle  puerpere  si  po- 
trà, diminuire  la  cifra  della  mortalità;  5.**  L soccorsi  a  donncilio  e» 
laddove  noo  sono  possibili»  la  dispersione  delle  incinte  nei  diversi 
comparti  ospitalici  o  presso  le  levatrici»  soDoiemisure  le  pia  ac" 
concie  per  consegnire  ad  un  tale  risultato. 

Eccoci  giunti  probabilmente  alla  fine  di  ^questi  lunghi  e  calorosi 
dibattimenti.  Il  sig.  Guérardf  cbe  li  ha  provocati ,  verrà  senza  dub-* 
bio  a  farcene  un  riassuato  e  a  dirci  cosa  vi  ha  guadagnato  il  pub- 
blico  medico*  Vedremo  !  ~       : 


m. 


Veraii  aMmbro  deU'Àceadeaiiia  non  essendosi  inscritto  per  parr 
tare  sulla  questione  della  febbre  puèrperale,  Ja  discussione  venne 
chiosa  nella  seduta  del  29  giugno,  e  il  sig.  Guircaré  comi|iciò:a 
farne  immediatamente  il  riassunto.  Nella  precedente  del  giorno  2S» 
i  aignori  Ouérin  e  Seau  avevano  presa  di  uuovo  hi  parola.  Una 
nota  del  sig.  Danyau  fu  letta  in  principio  della  aeduta  del  S9.; 
essa  riferìvasi  alla  statistica  proporaionale  delle  morti  delle  puer- 
pere negli  ospitali  e  nel  circondarlo  XII.^  della  città  di  Parigi  ; 
indi  iPkig.  Bouillaud  chiuse  la  serie  dei  discorsi  pronnnsiati  in 
questa  circostanza  memorabile. 

I  sigg.  Guérin  t  Beau  non  salirono  alla  tribuna  che  perpor^ 
gare  delle  spiegailóni  sulle  opinioni  da  loro  emesse  precedente*- 
mente.  BouUlaud  ha  fatto  ancor  pia  ;  ha  particélarmente  combat- 
tuto il  modo  di  vedere  di  Depaul;  egli  ha  voluto  »  siccome  dif96 
un  giornalista»  demolir  Pediicio  eostrutljo  da  questo  oratore  con 
una  grande  abilità»  riescendovi  per  modo  da  ridurlo  in  roine. 

Dopo  aver  riprodotto  la  propria  risposta  al  sig.  Depaiii»  che 
pretendeva  essere,  stato  Bouillaud  altre  voUe  essensialista»  eaiver 
rampognato  vivamente  il  Trousaeau  che'  rimproveravato  di  non 
ammettere  la  specificità»  il  sig.  Bouillaud  si  è  elevato  a  conside- 
razioni generali  di  patologia. 

II  Bouillaud  si  dice  localizzatóre»  ma  ammette»  da  un  punto 
di  vista  generale»  asalattie  di  tutlo  un. sistema;  per  es.»  del  san^ 


(PM^  l^cri  la  ^ncilioiié  è  aMraf€  ;' Iralfasi  di  sapete  le  la  CeUm 
p^arparaia  è  «aa  ipede  particatara  4i  UUMttp  te  esiste  aaaie  «aa 
spaiale  aaiiCl  aiorhata, 

Qaaale  fairtirf  si  daamf  ioaiaiida^  ta  appreiso  il  BoMkmd. 
M  rispoa4a  «ha»  Mafia  te  faliM  spaeifebe,  qoali  fl  Taivala.  il* 
narbfNa,  la  searlaitftia^  eee.  »  nen  re  n-  ha  tktt  doe  sole  :  la  léb* 
iNFè  Ifi/famMilarlif  prèpriamanle  detta  e  la  febbre  UfiMeOf  a  aw- 
glio  putrida»  Queste  due  grandi  felibri ,  diametratoente  eppasle,- 
aiistoao  qaasi  sempre  4salata«ietite  e  indlpendeotemeote  t'ana-dal- 
Paltra»  ma  fibssòno  tratsrsl  riunite  prèsso  Io  stesso  soggetlo,  far 
parta  eoaia  aiemeoti  di  stati  morbosi  eomplessl  in  eut  l'analisi  po- 
trà sceverarli.  Ora»  analizzando  i  sintomi  dalla  febbre  detta  pner- 
parale,  trovasi  forse  alcun  cbè  dei  due  elementi  infiammatorio  e 
septieo  ?  Senza  esagerar  la  importanza  delia  piaga  uterina,  si  può 
dire  eb'eisa  può  diventare  il  punto  di  partenza  di  accidenti  fn- 
nasti,  c^me  le  piagbé  esterne  le  più  semplici.  Tafvalla  lasepClce- 
mia  sarà  consecotiva  alla  •  Intammazieiie  ed  alla  gangrena  ata*iiia, 
od  aHa  potrafaalaae  di  alcune  porsloai  plaeantali,  ■»  spesso  al* 
tresl  I  fenomeni  septid  si  manifslteraana  prlaaititaaMalé  a  in-^ 
nanzl  la  «anifeslazione  di  un  sintomo*  locala.  Arrerrà  in  allora 
Il  Ufo  pu0rperale. 

Questi  fonomeni  séptici  non  si  incontrane  solaaanla  negli  ospe« 
di^ly  ma  anebe  nella  pratica  privata  eia  donne  appartenenti  die  classi 
alevate  della  locietft.  Là  il  tifo  pnerperale  si  sviluppa  sotto  IMn- 
fluenza  di  condizioni  speciali  della  doaaa,  e  alt*lnlfiori  di  ogni 
asiane  esterna»  come  svUoppasi  sporadiearaeote  la  febbre  tifoidea. 
Non  è  dunque  necessario  di  creare  una  specificità ,  una  entità 
febbrHa  particolare  »  per  rcÉdersi  ragione  degli  accidenti  ptterp^• 
rall. 

Parlando  In  seguito  della  cura.  Foratóre  investo  soprattutto  il 
sig.  Usali  a  dice  di  non  comprendere  comò;  avendo  il  sig.  Beau  am« 
messa  nella  febbre  una  diatesi  infiammatoria,  voglia  combatterla  col 
Solfota  di  chinina,  Tale  medicaziorie  è  dal  BtHUlUutd  cbiamata  omi- 
cida. Alle  Inflammasioni  non  bassi  ad  opporre  che  un  metodo  an^- 
tlflogUtlob,  e  se  la  febbre  pnerperale  ne  scapita,  gli  è  die  si  ha 
che  a  foro  con  tult' altro  che  con  una  infiammazioiie. 

Il  slg.  i^owMIoiicf  conclude:  4.^  €lie  i' infezióne  purulenta  e 
l'Inrealono  septtca  sano  due  grandi  etemetlti  ai  quali  soccombono 
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Ve  poerperé;  ftS^  Che- air itif dori  di  questi  elementi,  le  puerpere 
possono  subire  la  {nfloetita  di  ana  causa  che  produce  priniiirar 
mente  e  dì  sbalzo  il  tifo  propriamente  detto.  v.  .  . 

Questo  discorso  del  sapiente  professore  è  più  esplìcito'  di  quello 
da  lui  pronunciato  nella  seduta  del  20  aprile,  e  lo  completa. 
Esso  dimostra  cbe,  anche  ammettendo  obe  Io  stato  generale  della 
puerpera  è  la  vera  malattia  alla  quale  ella  soccombe,  questo  sla- 
to, pel  stg.  Bouillaud,  che  non  è  il  più  spesso  che  coosecu- 
tifo  ad  un9  affezione  locale.  Egli  non  ha  dunque  abbandonate  le 
sue  antiche  opinioni  e  non  ammette  una  febbre  puerperale.esaen- 
liale. 

Appresso  il  sig.  M^uilt^tid  saliva  alla  trtbuna  il  Guérard,  per 
•presentare  il  riassunto  dei  dibatlimeoU. 

lì  sìg.  Guérard  manifesta  dapprima  il  rammarico  di'  non  aver 
potuto  riunire  tutti  i  documenti  necessarii'per  tracciare  un  qna^ 
drò  completo,  non  sòIq  di  ciò  che  è  stato  detto"*  all'Accademia^ 
ma  ben  anco  di  quanto  è  sfato  pubblicato  nei  giornali^  e  imianii 
di  entrare  in  materia,  cerca  distruggere  l'im(iressione  lasciata  da 
alcune  aissìmilazioni  che  gK  seòibrano  totalmente  false,  lo  non  pos^ 
so  ammettere,  dìss'egli,  la  similitudine  che  si  volle  stabilire  fra  la 
superficie  interna  dell'utero  ed  una  piaga  ordinaria,  nò  quella  dei 
lochi' branchi  con  uno  scolo  purulento,  né  finalmente  quella  della 
febbre  del  latte  con  una  febbre  puerperale  leggera.  Non  haVvi 
rottura  della  matrice  pel  distacco'  dell'uovo;  e  lo  scolo  locbiale  e 
la  febbre  dei  latte  sono  fenomeni  fisiologici. 

L'oratore  dispone  in  tre  categorie  le  opinioni  emesse  nella  dn 
scossione:  \fi  quelle  che  si  riferiscono  alla  febbre  puerperale  con^ 
siderata-  in  sé  stessa  od  alla  sua  natura;  3.*  quelle  manifestate 
circa  h\  suo  modo  di  trasmissione;  5.^  quelle  relative  alla  cura 
profifattica,  igienica  o  terapeutica. 

1.^  Opinioni  sulla  febbre  puerperale.  —  Di  quattro^  oitelri- 
cantt  che  hanno  partecipato  a  questa  discussione,  osserva  il  sigi 
Guérard  9  tre  si  sono  Ineontratt  in  una  comunione  di  idee  sul 
fondo  come  sui  dettagli  della  affesione'  nota  eòi  nome  di  febbre 
puerperale.  (Sii  é  che  per  ben  conoscerla  bisogna  averta  veduta 
soventi  e  soprattutto  allo  stato  epidemico. 

La  dottrina  dei  sigg.  Duboiè,  DatSyau  e  Depaul  ba  colpito  il 
Guérard  pel  suo  carattere  di  semplicità ,  di  uettecsa,  di  lucidila. 
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'SeeonJa  <piestt  àapteiiti  òonfratellr,  diss^  egli,  possono  manifestarsi 
presso  U  puei'pera  parecchi  ordini  di  fenomeni  patologici  «  quali 
Imbarazzi  gastrici,  infiammazioni  franche  che  possono  divenir  gra- 
TI»  essere  anche  seguite  da  suppurazione,  ascessi  pelvici,  riassor-» 
Jiimenti  pntridi,  da  tutto  il  corteggio  dei  sintomi  che  qoestl  acci-^ 
deriti  possono  indurre,  ma  tutto  ciò  non  è  la  febbre  puerperalci 
quanto  non  lo  sono  la  metrite,  la  peritonite,  ecc. 

€tò  che  contraddistingue  la  febbre  pnerperale,  si  è:  1«"  l'or« 
dine  di  comparsa  dei  fenomeni;  essa  si  sviluppa  immediatamente 
dopo  il  parto,  durante  il  travaglio,  od  anche  prima  del  di  luièsoT'^ 
dire,  allorché  non  esiste  ancora  verona  delle  condizioni  che  pre« 
siedono  allo  svilpppo  delle  infiammazioni  d^'utero  e  suoi  annessi  ; 
S.^  i  sintomi  stessi  che  sin  dalla  Toro  invasione  si  presentano  con 
un  carattere  speciale:  fremito  violento,  alterazione  profonda  dei  li- 
neamenti, turbe  della  respirazione,  della  circolazione,  disordini  pro- 
fondi dell'azione  nervosa,  delirio  particolare,  ecc.;  5.<^  le  lesioni 
anatomiche;  esse  mancano  In  alcuni  rari   oasi,  e  variano  d'assai 
secondo  le  epidemie,  i  sintomi  generali  rimanendo  gli  stessi.  Un 
carattere  essenziale  è  la  rapida  formazione  del  pus  nelle  vene  e 
nei  linfatici. 

Quanto  ai  rapporti  deirinfezione  purulenta  colla  febbre  puerpe» 
rale,  il  sig.  Guérard  crede  non  si  possano  identificare  questi  due 
stati  patologici,  la  febbre  puerperale  esordendo  spesso  durante  ed 
anche  innanzi  al  travaglio,,  allorquando  le  donne  godono  della  più 
fiorente  salute,  mentre  V  infezione  purulenta  non  si  dichiara  che 
dopo  l'ottave  giorno  di  puerperio.  L'infezione  purulenta  dei  feriti 
noh  può  essere  assimilata  alla  febbre  puerperale ,  perchè  questa 
ai  trasmette  per  infezione  e  per  contagio ,  mentre  nulla  di  sirai* 
gUante  si  è  osservato  dalla  infezione  consecutiva  alle  piaghe.  Gli 
ascessi  metastatici  sono  affezioni  estranee  alla  febbre  puerperale. 

La  causa  produttrice  della  febbre  puerperale  è  un  miasma , 
che  penetrando  per  le  vie  respiratorie  od  altre,  infetta  il  sangue, 
lo  altera,  facendogli  perdere  la  sua  plasticità,  e  determina  in  tutto 
r  organismo  una^  singolare  disposizione  alla  formazione  del  pus , 
una  specie  di  febbre  piógenica,  che  può  esistere  senza  avere  il 
proprio  punto  di  partensa  in  una  disposiiione  locale.  La  causa  gè* 
neratrice  dev'essere  indagata  iu  certe  condizioni  fisiologiche  spe-» 
ciali  della  donna  gravida.  Credo  adunque  di  poter  dire,  aggiunse 
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il  Ouiraréf  cbe  il  miasma  piierperale  è  dovalo  all'azione  combi- 
nata delle  inflaenze  aUnosferiche  e  delle  eondlzioni  nelle  quali  si 
trovano  le  puerpere. 

Tale  è  il  modo  di  vedere  degli  esaenzialisti  «  ai  quali  appar- 
tiene lo  stesso  Guérardf  come  risultò  dalla  prima  esppsiaione  da 
esso  fatta  della  questione  all'aprire  i  dibattimenti,  e  come  risalta 
in  modo  evidente  da  ciò  che  precede.  Dopo  di  avere  completa- 
mente sviluppata  questa  dottrina»  egli  passa  rapidamente  in  rivi- 
sta le  opinioni  dei  suoi  contradditori. 

U  sig.  TrouBseaUp  che  ammette  una  causa  specifica»  si  è  que- 
gli cbe  più  si  avvicina  agli  essenzialisti;  ma  egli  professa  cbe 
questa  stessa  causa  può  produrre  gli  stessi  effetti  sovra  altri  in- 
dividui d'ogni  età  e  aesso»  posti  in  condizioni  affatto  diverse  da 
quelle  della  puerpera. .  Il  signor  Cazeaux  ammette  una  specie  dr 
alterazione  del  sangue  cbe  accompagnando  necessariamente  la  gra- 
vidanza »  è  gianta  al  suo  più  alto  grado  di  sviluppo  al  momento 
del  parto.  Assimilando  la  febbre  puerperale  al  tifo»  il  signor  Cru" 
veilhier  non  si  scosta  gran  fatto  dalla  opinione  easenzi^lista  »  co- 
me pure  il  signor  BeaUf  cbe  ammette  una  diatesi  infiammatoria 
preesistente.  Gli  altri  oratori  sono  alati  più^  semplicemente  loca- 
lizzatori» cosi  i  sigg.  Piorry,  Pleipecui,  Hwrvez  dp  Chègoifh  Gue- 
rini pongono  il  punto  di  partenza  della  malattia  nella  matrice-  o 
nel  peritoneo»  e  considerano  tutti  i  sintomi  generali  come  conse* 
cntivi  alle  lesioni  locali  »  senza  ammettere  predisposizione  prove- 
niente da  una  infezione»  dall'azione  di  una  causa  specifica»  o  d'una 
discrasia  umorale. 

2.^  Moda  di  trasmissione.  —  Se  alcuni  oratori  hanno  negato 
Il  contagio  della  febbre  puerperale»  veruno»  disse  Guèràrd,  ha 
messa  in  dubbio  la  possibililà  della  saa  propagaaioné  per  infe- 
zione. 

Danyau  e  Depaul  hanno  francamente  sostenuto  il  contagio  » 
lo  hanno  parimenti  ammesso  Cazeaux  e  GuéHn,  11  sig.;  Paolo 
Dabois  in  tal  questione  si  è  separato  dai  suoi  allievi»  elevando 
dubbj  sovra  questo  modo  di  trasmissione  della  malattia  :  Cazeaux 
accorda  una  grande  influenza  alla  epidemicità.  Piorry  crede  alla 
probabile  esistenza  di  un  virus  trasmissibile  ;  Uervez  de  (  hégoin 
alla  preparazione  delle  malattie  fra  le  donne  riunite  io  (ueolaju  » 
per  Qieao  dell'aria  alfinosferica. 
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Gitémrd  che  credeva  (ermamente  al  <!oatagiD ,  :  dicesi  scq&so: 
nelle  proprie  convlnaìooi  dai  dubbj  e  dagli  argomenti  del  sìg, 
Duboi$;  ei  sembra  meno  dubbioso  sulla  possibilità  d' infezione 
della  cM^onomia  per  iaoeulaatone  del  miasma  o  virus  delia  febbre 
puerperale. 

<  3.®  Traitmnento  tempeutic9y  igiène  e  prùfUassi.  -^  Secondo 
Guérardy  coloro  cbe  credevano  aver  guarito  delle  febbri  puerpe- 
rali ,  non  ebbero  a  curare  che  degli  imbarazzi  gastrici ^  delle  in**' 
fiammazioni ,  delle  infezioni  purulenti ,  septicbe^  ecc.  Sebbene  a 
suo  giudizio  la  guarigione  della  febbre  puerperale  sia  cosa  emi- 
nentemente difficile  (Dah^iU  Fba  detta  impossibile),  il  medico.  ao|i- 
é  completamente  disarmato  in  faccia  a  questo  terribile  flagello  , 
atteso  che  in  certe  condizioni  individuali  esisteranno  sempre  in- 
dicazioni particolari  che  gli  permetteranno  d'istituire  una  cura  ra*« 
ziooale»  la  cura  slntmnatìoa.  GU  evacuauti  saranne  semprautili  per 
opporsi  ai  fenomeni  gastrici  morbosi;  le  injezioni  verranno  ado-* 
perate  con  vantaggio  per  combattere  gli  accidenti  putridi;  Tigiene 
poirà  tempre  .additare  provvide  misure.  Il  sotfato  di  cbinino  non 
gode,  secondo  Gaérw^  di  virtù  specifiche»  onde  l'asserto  del  sig. 
Beau  fu-  genialmente  impiignato. 

Quanto  alia  profilassi  »  si  emisero  nel  corso  della  discassìone 
parecchie  proposizioni.  A  capofila  trovasi  la  soppressione  delle 
maternità  e  la  creazione  di  piccoli  stabilimenti  di  i2  a  20  letti  ^ 
posti  ciascuno  in  una  stanza  particolare.  Qhesto  sistema  applicato 
in  parte  a  Saint-Louis  ha  datoòuóni  risultati.  Pure»  disse  Guérardy 
la  questione  dell'ingómbro  è  ancora  molto  oscura.  E  in  prima  » 
l'influenza  delle  grandi  riunioni  è  soggetto  di  controversia,  f  ri- 
sultati della  statìstica  sovra  questo  punte  sono  contradditorj  ;  la 
cifra  della  mortalità  non  ha  sempre  seguito  la  progressione  della 
cifra  dei  parti.  D'altra  parte,  l'evacuazione  degli  ospedali  colpiti 
da  epidemie  e  la  disseminaziotte. delle  puerpere^  non  sembrò  in 
certi  casi  produrre  che  la  disseminazione  dei  focolaj  d'infezione. 
Il  problema  è  dunque  difficile  a  risoIvere«s  11  sig.  Guérard  cercò 
dì  conoscere  l'influenza  della  vicinanza  degli  anfiteatri  anatoiiiici, 
ma  non  ha  potuto  mettere  in  chiaro  nulla  di  positivo. 

Terminando,  l'oratore  si  congratula  d'aver  suscitato  questi  lun- 
ghi dibattimenti,  ^  spera  che  non  rimarraiìno  sterili.   Non  cosi  il 
prof.  Stolz,  il  quale  dichiara  delusa  la  propria  aspettali  va;  A  vece 
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dì  aii  riassunto  iinpani^l^  della  dispensatone  che  ba  doralo  quat- 
tro mesi  alla  accademia  di  medicina,  il  sig.  Guérard  non  ha  fatto 
che  nn  nnovo  discorso ,  nel  quale  ha  parlato  prò  domo  sua.  In- 
fatti ronorevole  Accademico,  in  luogo  di  classificare  le  opinioni  se- 
condo le  loro  identità  o-k  loro  analogie,  ha  sviluppalo  in  prima 
H  proprio  pensamento  ;  e  lanciato'  nell'  dmhra  qneHo  degli  altri 
oratori.  Egit  ha  éercato  di  tàr  prevalere  la  dottrina  delta  easensia- 
liià  della  febbre  puerperale,  e  si  è  consecrata  quasi  per  Intero 
aUo  siHiippoidi  questa  doltriaa,  TuUi.  quelli  che  non.  sene  del 
parere  del  ùg^fiuboii  sarebbersiingannaii»  scambiando.  ct>na  vera 
febbre  piierperale  dell^  affezioni  gastriche,  infiaoimatorie ,  putri- 
de, ecc. 

Cos'  è  risultato^  in  conclusione,  da  queste  lunghe  e  risonanti 
discussioni;  haniìo  èsse  modificate  le  opinioni  sulla  natura  della 
malattia,  sulla  sua  cura  é  profilassi?  0  bisogna  ripetere  con  uno 
apiritoso  giornalista:  Ch*  eese  non  hanno  fatto  capo  per  la  scienza 
che  ad  un  punto  di  interrogazione,  pei^  la  pratica  che  ad  una 
n^faxlen^,  p^  gH  uowifni  die  a  ferii»  ^eru4$li  di  fm^r  pro- 
prio I  -'  •.  '•••-.,-  ■  ••  .  i 
t  Fa  nominala,  una  Commissione  che  deve  oecuparsl  dell'esame 
delle  diverse  preposiiioni  é\,Uepaul  e  Cruveilhier  relative  alle 
modificaiioni  da  introdursi  nel  regime  degli  ospizj  di  .  malernità. 
Questa  Commissione  è  composta,  a  quanto  dicesì,  dai  meoibri  del- 
l'Accademia che  nel  dibattimento  hanno  sostenute  opinioni  affatto 
contrarie.  Coiivien  sperare  che  si  possa  finalmente  venire  ad  un 
accordo,  e  che  ne  risulti  qualche  cosa  di  utile  dalla  animata  di- 
scussione ora  compiutasi.  (Gaz.  Méd,  de  Strasbourg;  iV.  5,  6  e  7 
del  iBìi&).  BoiL  l.  Qjmfal^ri. 
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€fteiete  pw^aii^ue  dee  neéeteein  ei  de§  •ttiilifde^  ete.-^ 
Cialda  pratica  del  medleò  e  del  malato  alto 
aeqae  milnerall  della  Franela  e  deir  estero  , 
ed  al  basnl  di  mare  ;^  del  dottor  COISTANTIIVO 

JAMES.  4.*  ediz.  con  pQ.  Porigi,  1858;  in- 8.**  di 

JUc  e^empiQé  eie»  Ea$§ap  eie  Wiehy^  eie.  -^  peirtieo 
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d^lle  aeque  di  ¥lehy  nelle  afltextoiil  érenlelia 
deir  atero  %  del  dolL  ¥IIìIìE1I1IV  ^  medico  ispettore 
aggUinlo  di  dette  wque.  Parigi,  4857;  in-8.^  di  p,  247* 

M00  V0H9eitter  ilif  Jia^itetirf  etc.  —  Il  eansIffUere 
dal  balneanta,  a  Stagli  pratlel  «idla  wlrtà  deUa 

.  aa«aa  di  Alm  1  del  dott.  WOWatmtm^  medico  dello 
étabilimento  termale.  Chambprt/,  i857;  ifi*8.^  dt  p.  28t. 

lVm9$ce  9  He  — '•  IWatlala  •alle  «aryeatl  tènnail  di 
I«aèehe-leii»baln0  e  sai  paal  eautarali  del  doti. 
A.  JLOBBTAlV  ^  medico  a  Loèche.  2.^  Ediz.  Ginevra, 
1857;  in-SS'  di  pag.  420. 

9e0  prÌHeipuMe9  euuop  »%iné»HBie9  f  etc.  —  Delle 
prluelpall  ae^ae  mlaerall  dell*  Barapa  %  del 
doli.  A*  ROVTIJBBAIJ*  Germania  ed  Ungheria.  Pn^ 
rigi ,  lS58  ;  jn-8.''  di, pag.  61  A. 

Xe  0artfeatl  salferasa  di  StaMa^  le  aeqaé  ferva- 
fflaaiie  del  9.  Beruardiaa^  e  le  altre  fanti  mi* 
aerali  della  Sirlmaera  lt«Alana«  eal  qaadra  uil- 
neralaffteo  della  mtemmm%  descriUo4^l  dolt.  CAR- 
ILO liURAlTI.  Lugano,  ì 858;  tn-8>  dt  pag.  S75. 

Opa»eoll  ed  artleoll  ¥arj  0alle  aeqae  nUaeralU  -^ 
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Rivista  idrologica  del  doli»  JtaiMato  €ilr4gtHim 
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orì*e  t>ta  la  stagione  delle'  acque,  la  stagione  ardentemente  in- 
vocata dair  infermo  é  dal  convalescente ,  che  aspettano  alleggia- 
mento  e  ristoro  ai  proprj  mali,  desiderata  dai  ricchi ,  dagli  sfo- 
gliati e  sfaccencIaU  d*  ogaf  maaiera»  che  anelano  sottrarsi  all'  afa , 
alla  noja  opprimente  delle  citti»  prolangare  la  catena  dei  proprj 
godimenti  o  intrecciarvene  dei  nuo?i.  Con  questi  ultimi  noi  non 
abbiamo  nulla  a  che  fare:  Tadino  essi  e  vivano  belici,  ed  oslea- 
lino  in  mexao  ai  vert  pallenti  le  faccio  rubiconde  e  le  forze  esu- 
beranti, e  si  ammantino  al  loro  ritorno  delle  grate  avventare,  jlei 
facili  amori,  dei  rovesci  0  delle  fortune!  Il  nostro  scritto  è  desti- 
nalo al  vert  pallenti  o,  a  meglio  dire,  ai  loro  consiglieri,  ai  cu* 
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stodi  della  loro  làluie,  ai  medici  che  debbono .  guidarli  e  dirìgerli 
alle  acqiui  salttUri.  Nessoa  ramo  della  medicina  è  più  ricco  della 
letteratura  idrologica:  ogni  fonte»  più  o  meno  celebrala,  conta 
una  moltitudine  d' illustratori  ;  il  moltiplicarci  delle  fonti  ha  niìol^ 
liplicato  il' numero  delle  knónografie;  soVesse  Tennero  coropi- 
h  ti  dei*  tratta  ti  generali,  siccome  quelli  óeWStrpùi  (Études  mi- 
dieaU»  t  Bdentifiques  et  siai(Biiqu9S  9ur  le$  principalu  èouree» 
d"ewx  minér^kè  de  Franee,  d'Jngleierre  et  d'Jllemagne  ;  Pa- 
riff,  1855)»  del  Durand-Fardel  {Traile  thérapeutique  dee  eaux 
minéralee  de  Franee  et .  de  Vitranger ,  et  de  leur  emploi  dane 
tee  matadiee chraniques. Parie ì&^7)f  delJamee  e  del  HotureaUé 

Sei^za  far  torto  a  quei  primi ,  ì  cui  la?ori  esaminati  da  giudici 
competenti  furono  riscontrati  degni  di  pregio,  noi  circoscriferemo 
ta  nostra  rirista  ai  secondi  e  più  recenti ,  per  meglio  limitare  i 
•materiali/ sfuggire  le  ripetizioni  o  le  varianti,  condensare  in  po- 
che pagine  alctine  cogotaiooi  positi?e  e  buon^  a  possedersi.  Ansi 
piglieremo  per  punto  di  partenza  il  libr^  del  doti.  James  ^  che 
eiltenne  dovunque  fa?ore.Yole  accoglienza,  gli  valse  lucro  ed  onori, 
festeggiaaienli  e  decorazioni  »  e  ^11  in  breve  a  quattro  edizioni  ; 
completandolo  nei  punti  ave  ci  sembra  manchevole  col  dati  e  colle 
ioformazìoni  offerte  dal  signor  Hotureau,  e  da  molti  altri  scrittori 
d'idròlofia. 

Il  libro  del  sig.  James  9  come  la  maggior  parjte  delle  pubbli- 
eazionl  di  tal  fatta ,  è  sleso'  tanto  pei  medici^ .  quanto  pviì  malati. 
Questa  dupliee  natura,  scientifica  e  profana,  lo  ha  forse  arricchito 
soverchiamente  di  fiori  e  di  fronde,  ne  ha  accresciute  le  dimen- 
sioni, lo  ha  tratto  alcuna  volta  fuori  del  seminato.  Ma  noi  saremo 
Terso  di  ««so  indulgenti,  pensando  non  essere  poi  il  gran  male 
che  fra  gente  straniera  ai  severi  nostri  stud}  capiti  un  libro  ela- 
borato da  persona  intendente  ed  autorevole,  da  coscenzioso  ed 
onesto  scrittore ,  che  fu  quasi  sempre  testimonio  de  visu  delle 
C0S9  riferite  pon  sema  condimento  di  una  buona  critica.  Uè  im- 
magloi  che  adornano  l'opera  del  sig.  James  dilettano  e  lusingano 
il  lettore,  senza  aggravarlo  di  troppo  nel  costo  ;  torna  poi  a  tutti 
utilissima  la  carta  itineraria  delle  acque  minerali  d'Europa,  aggiun- 
ta al  volume.  —  Immense  sono  oggidì  le  ricchezze  idrologiche: 
non  v'ha  «he  l' imbarazzo  della  scelta.  L'essere  messo  sulla  buona 
via,  medicamente  e  geograficamente  parlando,  é  pure  un  vantag* 
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gio  l  La  speculazione,  rìndustrla,  la  conèorrenia  st  sono  impadro'-^ 
nìle  di  questo  ramo  della  terapeutica»  ed  hanno  convertito  l'nmile 
ricetto  della  salute,  in  sontuosi  edificj,  in  marmorei  palazzi,  eretti 
quasi  per  incanto  in  solitudini  alpestri /  pfima  d'ora  tnaccesse,  t 
fiQWe  romite  spiag^rie  del  mare.  La  mollezza  del  vivere  odierno  è 
penetrata  dovunque  a  preparare  aUeggiameuti  e  conforti  a  obi 
dalla. voluttà  del  soggiorno,  dalle  impressioni  esteriori,  intende  ri*< 
trarre  altrettanto  vantaggio,  quant<:i  dalla  salutare  influenza  medK 
cati^ce  delle  acque. 

Cosa  intendesi  per  acqua  minerale  ?  —  Omnia  deftnitio  pe^ 
rieulosa  esL  Secondo  il  sig.  Jamee  «  «SI  appHca  que9tù  nome 
a  sorgenti  di  temperatura  più  o  meno  élf^ata ,  di  sapore  ed 
udore  variabili ,  che  sortono  dal  seno  delta  terra ,  tenendo  in 
soluzione  certi  prineipii  fissi  o  volatili-  di  cai  ^esperienza  ha 
fatto  conoscere  le  virtù ^  medicinali  ».  Piò .  imbarazzato  nel  dare 
una  definizione  mostrasi  ìK sig.  Rotureau.  Non  appagandosi  della 
denoniinaziohe  comunemente  addottala  d'acque  minerali,  e  nòolto 
più  soddisfatto  del  titolo-  d'  acque  salutari  in  uso  presso  gii  afe^ 
inanni  (iTell^eieHen),  apiioggiato  principalmente  alla  loro.atiènè 
41sto]ogica  e  terapeutica,  la  quale  non  è  sempre  proporzionala  alla 
quantità  dei  prfncipii  mineralizzatorì,  accontentasi  di  dire:  «  Un'cte^ 
qua  minerale  si  è  quella  che,  avendo  un'azione  fisiologica  so^ 
vefìti  apprezzabile,  ha  sempre  una  aziotle  terapeutica  in  un 
certo  numero  di  malattie  ».  » 

Quale  è  il  modo  di  applicare  le -acque  minerali.  —  SI  uti- 
lizzano desse  in  molti  modi:  per  bevanda;  per  bagno  generale,  in 
vascbe  separate  ò  in  piscine;  per  bagni  locali,  inediante  app^rec^ 
cfbl  e  docciature  d'ogni  maniera  ;  per  inalazione  ;  per  fanghi  rac  • 
colti  4)  preparati  nei  modi  più  convenienti. 

Piscine,  —  Secondo  molli  mèdici ,  i  bagni  di  piscina^  ossia  i 
bagni  presi  in  comune  in  bacini  disposti  a  tal  uso,  sono  talvolta 
più  efficaci  dei  bagni  delle  vasche.  Eccone  i  motivi.  Allorquando 
l'acqua  delle  piscine  è"  costantemente  riiinovala,  il  bagno,  nonf  su* 
bisc$  variazione  alcuna  nella  sua  temperatura;  io  conseguenza  di 
questo  rinnovamento  continuo,  i  princìpi  minerali  si  presentano 
t)ià  abbondanti  e  sono  assorbiti  in  maggior  'quantità;  sìcconUe 
avvi  abbondanza  di  spazio,  il  malato  può  eseguire  dei  movimenti 
durante  il  bagno,  «  abbandonarsi  anche  >ad  un'utile  ghinastica;  in 
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fiat  la  ^èoQvel'sasioDe»  coamaeoiente  dilelteroJe  e  irariata»  prefiea^ 
la  aoja  e  Le  idee  tristi  oke  pro?oeaao  i  bagei  isolati,  soprattalto 
qBando  sono  prolaiigaU.,JI  sig.  Jatnei  crede  abbiaosi  a  preferire 
le  ascino  ^  purché  staBO  aUmeiiUte  da  iin' acqua  vergine  ed  ec- 
cellepte  cooie  quella  delle  T^^scbe^  e  io  quantità  tale  da  man- 
tenere attraverso  il  .Meino  comune, .una  vera  corrente,  corno 
avveniTa  appo  i  IM>oiaAi,  e  iiratkasi  ancora  oggidì  in  molti  stabi- 
limenti della  Germania,  A  questo  oolo  patto  il  bagno  di  piscina 
riescirà  medico  insieme  ed  igienico.  —  A  proposito  di  piscine  il 
sìg.  Mo^wreau  ha  parecchi  altri  o  sUggi  appunti  da  fare.  Mentre 
in  Francia  si  nota  .piuttosto  il  .difetto  ,di  questa  specie  di  bagni 
commi  «  in.  Austria,  e  soprattutto  in  Ungheria,  devesi  lamentare 
l'eccesso  contrario ,  trtivaadovisi  appena». in  alcuni  stabilimenti, 
una  0  due  vasche  isolate.  Le  piscine  vi  sono  istituite  in  modo 
grossolano  e^manchavole,  e  rette  da  regolamenti  che  non  difendono 
il  pudore.  Nel  centro  dell'  Ungheria,  ed  anche  a  Buda-Pe^th ,  vi 
«QUO  piscine  capaci  da  20  a  60  persone  d'ambo  i  sessi.,  in  cui 
nomini,  donne,  giovani  e  fanciulle  si  bagnano  alla  rinfusa,  appena 
protetti  da  scarso  inviluppo,  abbandonandosi  ad  un  contano  poco 
rispettoso  delle  convenienxel  Qaali  conseguenie  perniciose  nedebr 
bano  derivare  alla  decensa  ed  alla  moralità  pubblica,  pres^^o  pò* 
poli  facilmente  eccitabili  e  molto  sensuali ,  sarà  facile,  immagi- 
narlo, È  ben  vero  che  in^  alcuni  stabilimenti  i  regolamenti  racco* 
.  mandano  agli  uomini  ed  alle  donne  di  non  bagnarsi  dallo  stesso 
.lato  della  piscina.  Ma  questa  ridicola  ingiunzione  in  un  vaso  per- 
fettamente libero  e  indiviso,  sembra,  più  che  altro,  al  sig.  iZofv- 
reau9  un  soggetto  da  coomiedia. 

Cura  d' isèalaziom*  —  Si  é  Tecen temente  destata  T  attenzione 
dei  medici  soli'  uso ,  negli  stabilimenti  termali ,  delle  emanazio- 
ni delle  sorgenti  minerali,  emanazioni  che  si  raccolgono  in  sale 
ove  gli  ammalati  vengono  a  respirare.  U  dottor  Jamei  non  sa 
darsi  ragione  del  fanatismo  col  quale  si  aecodse  tal  genere  di 
cura,  e  aspetta  dalla  esperienza  pia  maturo  giudizio.  Qual  van- 
taggio, rOglI  dice,  può  aversi  a  respirare,  misti  all'aria  atmosferica 
ed  al  vapore  aqueo,  l'acido  carbonico,  l'azotoi,  e  i'  idrogeno  solfe- 
rato,  cioè  dei  gaz  inetti  o  nocivi  alla  rospirazione  ?  Che' se  dessi 
si  trovano  aggiunti  all'aria  atoiosferica  in  minime  proporzioni ,  e 
quindi  inoffensivij  non  eserciUno  '}n  allora  azione  di  sorta.  Ben  è 
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Vero  che. nelle  sale  d'inalazione  iniendesi  far  respirare  agli  aia* 
inalati  l'acqua  minerale  medesima ,  compresi  i  suoi  rapori  ed  i 
sali.  Il  sig.  Jame$  non  niegà  che,  sottomettendo  qoest'  acqwi  ad 
un  riscaldaménto  artifieiale»  non  si  prorochi  la  sublimazione  o  il 
trasporto  di  aloime  mollecole  saline,  soprattutto  di  cloraro  di  so- 
dio; ma  c^aestè  mollecole  sono  l>en  poca  cosa,  comparate  al  VO' 
lume  totale  dei  minerali  issi  ohe  rimangon  nei  vasi  di  ebollizione. 
Ora  questi  mlneraii  fissi  costituiscono  in  realtà  la  parte  medic»- 
trioe  delle  sorgenti.  Arrogi  che  i~  malati  debbono  collocarsi  nel 
messo  dello  stesso  vapore»  ciò  che  non  è  senza  inconvenienti  pei 
temperamenti  sanguigni,  rappresentando  le  Me  delle  vere  stufe. 
In  conclusione,  il  sig.  Jameé  ritiene  che  i  precessi  attoali  d*  ina- 
lazione abbiano  per  effetto  di  sviluppare  nella  atmosfera  dei  sem- 
plici vapori  acquei ,  e  che  i  fenomeni  provati  dagli  Infermi  deb- 
bano in  conseguenza  attribuirsi  in  gran  parte-  al  vapor  d'acqua. 
'Questo  argomento  di  terapeutica  idrologica  è  trattato  con  mag- 
giore ampiezza  di  vedute  dal  dott.  G.  Garelli  in  una  Memoria 
inserita  nella  Cazzerà  medica  Italiana^  Staii  Sardi  (N.  \%  20 
e  21  def  4858).  La  terapeutica  generale  che  già  tanto  deve  allo 
studio  delle  acque,  non  tarderà^  dic'egli,  ad  arricchirsi  di  questa 
nuova  foggia  dì  farmaci  ^  la  cui  virtù  medicinale  si  rivolge  pifi 
direttamente  all'apparato  della  respirazione.  —*  Le  inalazioni  dei 
vapori  semplici  o  minerali  devono  essere  in  medicina  inlrodotte 
-ogni  qual  volta  lo  esiga  la  natura  e  la  sede  di  peculiari  malattie, 
611  organi  polmonari,  per  ragione  medesima  delle  loro  funzioni, 
sono  orgaui  generaHzzatorl.  Il  rimedio  può  entrare  per  questa  via 
qel  torrente  della  circolazione,  e  modificare  l'organismo  con  eguale 
attività  che  se  passasse  per  le  vie  digerenti,  o  per  il  tessuto  della 
pelle.  —  Le  camere  d'aspirazione  sinora  attivate  nel  varf  «tabiti- 
ménti,  il  ftirono  senza  disegno  uniforme  e  regolare,  sie  per  la  loro 
eostruzione, -che  per  la  loro  distribuzióne.  Fra  queste,  secondo  il 
sig.  OartUiy  meriterebbero  la  preferenza  Vemet,  Améjie  les  bains, 
Saint  Ilonoré  ed  Allevard,  che  per  la  loro  temperatura  poco  ele- 
vala possono  permettere  un  piò  tungo  soggiorno  ai  malati,  e  per 
la  loro  distribuzione  lasciare  anche  maggior  libertà  a  quelle  mo- 
derate distrazioni  che.  tanto  sollevano  Io  spirito  di  chi  si  sotto- 
mette a  questa  cura.  In'  fierreauia  si  raccomanda  -  come  di  uso 
volgare  l'iniptego  delle  inalaiioni  dei  fapori  di  ga»  solfidrico  nel 
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iratUmenlo  del  catarro  eroiiico  delta  mucosa  laringea  e  bronchiale: 
ti  pretende  ebe  questo  gas  calmi  il  sovraecoltamento  j)ervo6o«  re* 
golari2zi  la  respirazione  e  migliori  tolte  le  alFeaioni  collegate  alU 
irritaaione  dei  sistemi  nervoso  e  vascolare»  Le  camere  d'inalaaione 
negli  stabilimenti  al  di  là  del  Reno  sono  allestite  con  tulle  le  pre« 
cattiioni  appropriate  a  questo  metodo.di  cura^  tenendo  conio  della 
lialara  del  gaz  respirato  e  della  toHeranza  alla  qtiale  si  devono 
progressivamente  condarre  gli  organi  respiratorii  sotto  l'impres-» 
Bìone ,  dei  vapori.  I  medici  tedeschi  preconizzano  la  miscela  dei 
gaz  idrogeno  solforato»  azoto  e  acido  carbonico»  tal  quale  si  pre-* 
senta  a  certe  sorgenti. 

L' opportunità  delle  inalazióni  »  continua  il  ^ig«^  Garelli  «  di« 
pende  dalla  natura  dei  principii  da  inalarci»  e  dello  stato  degli 
organi  che  devonsi  mettere  a  contatto  con  essi.  Le  molte  espe^^ 
rienze  intraprese  da  abili  cbimictV'Idrologi  hanno  provato  abba-* 
stanza  la  mineralizzazione  dei  vapori  che  si  svolgono  dalle  8or•^ 
genti  termali  nelle  camere  d'inalazione»  e  che  conseguenteji^cute 
da -una  giusta,  e  razionale  loro  applicazione  ddiba  la  scienza  spe-» 
rarne  ottimi  frutti»  I  vapori  spontanei  »  ossia  queUÌ  che  sono  il 
prodotto  della,  evaporazione  spontanea  alla  temperatura  ùativa  deU, 
Tacqua»  possono  essere  condensati  o  forzAtU  come  suol  dirsi»  eot 
mezzo  di  opportuni  redipien ti»  e  spini!  poscia  coUMmpelo  dovuto 
alla  loro  elasticità.  In  questo  caso»  oltre  al  contenere  in  maggior 
proporzione  i  vapori  detti  drevaporazlone  attiva,  havvi  allrazionor 
à  distanza  di  vescicbattc  d'acqua  minerale»  e  per  conseguenza  dei. 
auot  elementi. fissi. 

Allo  scopo  di  portare  à  oontatto  del  canate  respiratoria»  noit 
solamente  il  gaz»  ma  i  principii  fisM  delle  acque  minerali,  ildott* 
Salles'Giron  ha  stabilito  a  Pierrefonds  -un  apparecchio  il  quale 
polverizza  l'acqua  minerale»  in  modo  che  essa  viene  aspirata  sotto, 
forma  di  gocciolette^  straordinariamente  divise;  che  rappresentano! 
l'acqua  minerale  nella  sua  integrità.  —  Al  signor  Garelli  pare 
assai  problemaiico,  che  queste  particelle  acquose  penetrino  effet- 
Uvamenle  molto  innanzi  nei  bronchi»  e  attende  anch'esso  pruden* 
lemente  su  tal  soggetto  il  giudizio  dell' esperienza  e  della  esser*' 
▼azione;  All'  incontro  il  sig.  Garelli  non  erede»  come  il  Jamee  t. 
che  i  vapori  dell^  acque  minerali  agiscano  sulP economia  soltanto, 
per  la   loro  lepipcratura  o  per  il  vapora  d.ell^  acqua  «  miai  rilieae 
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eti'^Mi  dfìbbaiio  una  pdrte  deirà^loro  'efficacia  sìa  al  gaz  che  si 
svolgono  nell'aria  rfnchiasa  che  respira  il  malato ,  si)i  a  materie 
saline  che  dopo  essere  state  svolte  in  questa  atmosfera  medica* 
mentosa,  possona  restare  eiiandio  disseminate  e  sospese  per  od 
tempo  più  0  meno  Fango. 

Le  inalaaioni  idro-minerali  vennero  sperimentato  utili  ed  effi- 
caci in  parecchie  malattie,  e  specialmente  in  qpelle  dell'apparato 
respiratorio,  nei  casi  di  bronchitt  e  di  laringiti  croniche,  nei  ca- 
tarri cronici  delle  mocose  bronchiali ,  nelle  affezioni  asmatiche,  e 
persino  nella  tisi  tnbercolare,  nelle  qpall  affezioni  si  vantarono 
grandi  successi  dalla  respirazione  dei  vapori  solforosi.  Il  dotti^ 
G'aréìli  si  diffonde  salta  difficile  questione  del  trattamento  della 
lisi  polmonare  con  te  inalazioni  "minerali,  e,  appoggiato  all'antorità 
del  dott.  ifiepee  e  del  dott.  Puysaye^  consiglia  assennatamente  le 
più. grandi  cautele,  massime  aTlorqaando  avvi  tesiojfie  estesa  di 
parenchima,  con  vasti  fomiti  di  suppurazione.  In  tal  caso  il  va- 
pore dell'  acqua  solforosa,  in  Inojgo  di  agire  come  agente  iposte- 
nlztanie  ed  emolliente ,  potrebbe  destare  ana  fatale  reazione  ge* 
nerale.  Il  che  dicasi  egualmente  dei  vapori  contenenti  sali  aìcaii'' 
lini  e  principalmente  il  cloruro  df  sodio,  i  t^MM  nel  loro  passag- 
gio attraverso  tina  superficie  alterata ,  potrebbero  determfnarvi 
una  dannosa*  irritazione;  ''  * 

Oltre  il  gas  sòlfidriéo,  fn'  alcuni  stabilimenti  termali  della  Ger- 
mania si  impiega  per  inalazione  l'acido  carbonico  mescolato  all'a- 
ria ed  al  vapore  dell'acqua  nelle  affezioni  catarrali,  ed  eziandio 
nelle  affezioni  del  polmone  con  ulcerazione.  Il  dott.  Goin  lo  ado- 
pera a  Saint-Alban  in/Francia^  per  inalazione  nelle  nevrosi,  e 
particolarmente  in  quelle  delFapparatò  respiratorio ,  ^ali  l'asma, 
la  tosse  periodi^,  il  catarro  polmonare  Cronico  con  toìsse  spasmo^ 
dica,  ì  sintomi  isterifbrmi,  eoe.  sottoponendovi  con  molto  successo 
ì  malati  al  momento  medesimo  dell' attacco  dei  parossismi,  o 
poco  prima.'  ^ 

Bagni  e  daceie  dt  gaz  acido  earb^co.  *"—  L'ac.^  carbonico 
non  solo  è  preconizzato  all'interno,  ma  teouto  in  gran  pregio 
per  Uso  esterno,  specialmente  in  Germania.  Marienbad  fu  il  primo 
atablNmento  ove  lo  st  applicò  sistematicamente,  diètro  l'inizfativa 
del  dott.  Struve^  di  1>resda  che  vi  guari  d*  una  affezione  Ihifiticn 
deloroisiifsima  alla  coscia  ed  alla  gamba  sinistra ,~  esponendola  $U 
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V  inflaensa  del  gaz  che  si  svilappa^  in  abbondanza  alla  sorgente 
Maria,  fecondo  il  dott.  Heidler ,  medico  distinto  di  Marienbad, 
razione  immediata  detracido  carbonico  si  può  riferire  ai  fenodieni 
seguenti» 

1/  Sensazione  di  calore  comunemente  percepita  subito  dopò 
l'ingresso  nel  bagno.  Easa  comincia  spesso  ai  piedi,  risale  verso 
Fallo,  e  si  estende  successivamente  per  tutto  il  corpo,  o  si  limita 
ad  una  o  a  parecchie  delie  sue  parti,  soprattutto  alle  parti  am- 
malate, 0  a  quelle  che  lo  furono.  Essa  si  manifesta  in  propur^one 
sul  basso  v»ntre  più  che  altrove;  ma  si  fiss^a  pift  di  frequenti  e 
più  presto  nelle  parli  genitali  dei  dne'rSessi»  dove  produce  una 
irritazione  affatto  particolare  e  gradevole. 

2.®  Sensazione  di  stiramento,  di  foraiicolio  od  anche  ài  dolori 
che  parecchie  persone  provano  specialmente)  nelle  parti  altette  dà 
fratture  a  da  altre  ferite  cicatrizzate,  dalla  .gotta ,  da  reumi,  ecc^ 
Io  viddi  un  paziente  di  sciatica  reumatica,  costretto  ad  abbando* 
nare^dne  volte  il  bagno,  in  causa  degli'' acuti  dolori  che  vi  si 
eran  desti.  Pure  tale  effetto  non  è  frequente;  talvolta  alPincontro 
J  dolori  articolari  i  più  violenti ,  non  accompagnati  da  iófiamnia- 
zione,  hanno  trovato  subitaneo  sollievo. 

3/  Il  gaz  aumenta  ordinariamente  la  traspirazione.  Alcuni  am- 
malati r  osservano  furante  lo  stesso  bagno^  a]tri  alcune  ore  più 
tardi»  0  nella  nott^  seguente.  Speisso  è  abbondantissima,  sopraituUo 
nei  pazienti  di. gotta  o  di  reumatismi,  i  quali  non -prendono  que- 
sti, bagni  se  non  dopo  averli  fatti  precedere  da  un  certo  numero 
di  bagni  d'acqua  e  di  fango. 

4.*  I  menstrui  spess^simo  appajono  più  presto  e  più  abbon* 
danti  in  seguito  ai  bagni  di  gaz. 

8«^  Tale  eccitamento  si  manifesta  con  frequenza  anche  nei 
yasi  emorroidarj.  Talvolta  osservasi  persino  lo  sviluppo  delle  emor- 
roidi in  persone  che  non  le  avevano  giammai  '  sofferte  per  lo  in- 
nanzi. 

Il  sig.  Jamis  ha  verificato  l'esattezza  degli  effetti  fisiologici  no- 
tati dal  dott.  ffeidUr,  non  solo  a  Marienbad ,  ma  in  altri  stabili- 
menti,  a4[ronthal,  Nauheim^  Kissingen,  Carlsbad ,  Franzensbad. 
L-'acìdo  carbonico  può  essere  più  o  meno  puro  :  commisto  all'aria 
atmosferica,  ali* idrogeno  solforato,  ai  vapori  d'acqua  mineraie  od 
altri,  ma  queste  miacele  sono  in  generale  troppo  deboli  per   mo- 
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difiearne  lensibilméiite  i  rìsoltaU  »  i  quali  li  traducono  tempre 
eoa  uni  riva  àtimolauone.  -^        ^ 

Gli  apparecchi. aaati  ia  Germania  peir  applicare  i  bagai  e  le 
doccie  di  gas  sono  identici  a  quelli  di  cui  servesi  altrove  pei 
bagni  e  Je,  doccie  di  vapori  ordinari!»  se  non  che  si  son  prese 
^tulte  le  precauzioni  perchè  gli  infermi  non  vi  possano  respirare  il 
gas.  A  Marienbad  i  bagni  d' acido  carbonico  si  prendono  in  co- 
rnane» in  una  stessa  camera,  nella  quale  dieci  malati  possono  se- 
dersi sui  banchi  d'  una  specie  d'  anfiteatro;  Essi  hanno  il  corpo^ 
immerso  nel  gas  che  al  sviluppa  dal  snolo ,  la  sola  testa  rimane 
esposta  all'  aria  estema  attraverso  il  tetto*  inclinato  di  qoesta  pi- 
scina carl&onica. 

Mentre  In  Francia  questo  metodo  va  generalixundosi  »  ia 
Germania  »  a  quanto  ne  riferisce  il  sig.  Motureau  »  esso  va  ogni 
giorno -perdendo  terreno,  perchè  non  attenne  le  inconsiderate  pri^ 
messe  che  se  n'erano  tratte.  Benché  si  trovino  dovonqae  gli  ap- 
parecchi necessari  per  metterlo  a«  profitto,  esso  non  viene  ponto 
o  poco  adoperato.  Il  sig.  Mohtreaa  spera  si  faccia  ritorno  a  pldr 
giusti  consigli ,  giacché  non  può  revocare  in  dubbio  i  vantaggi 
che  ne  trassero  alcuni  ammalati  osandolo  con  diligenu  e  per- 
severanza. 

Fanghi.  —  I  langhi  si  adoperano,  secondo  11  sig.  MoturéaUt 
in  parecchie  località  della  Germania,  e  particolarmente  in  Boemia  a 
Fransensbady  a  Marienbad,  a  CarJsbad,  a  Teplits.  Si  preparano  poi- 
verisaaodo  una  specie  di  terra  nerastra,  torbosa,  che  trovasi  aHa 
stallone  minerale  o  nei  contorni,  e  facendola  impregnare  dei  va- 
pori d' acqua  bollente.  I  f^ìighi  sf  applicano  alla  temperatura  di 
270  a  30*  R.  A  Iato  del  bagno  di  fango  si  dispone  on  bagno 
d'acqua  minerale, esattamente  riscaldata  allo  stesso  grado,  perchè 
l'infermo  possa,  dopo  il  primo,  detergersi  e  ripollrsi  il  corpo. 

A  Plstyan,  in^  Ungheria,  ih  fango  si  estrae  dal  letto  stesso  della 
sorgente,  da  33<>  a  36^  R.  —  I  bagni  e  le  applicasioni  locali  di 
fango  di  Pìstyan  sono  otilissime  contro  i  dolori  reumatici,  che  as- 
sai di  rado  resistono  alla  loro  energica  axione ,  la  quale  dipende 
dalla  possente  mineralizcatione  e  dall'  alta  loro  temperatura ,  che 
manlleoe  i  tessati  allo  stesso  grado  di  un  caler  naturale  che  ve- 
run  cataplasma  artificiale  non^  saprebbe  procorare. 

Nel  lago  di  Baiaton .,  in  Ungheria ,  trovasi  on  fango  freddo , 
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grigiaslrOf.ardesiacOy  dolca  ed  untoso  al  taito^  che  tiene  adoperato, 
nello  stabiUmeato  ili  Fiired»  mischiandolo  ai  bagni  d'acqua  riscal- 
data di  quelle  sorgenti  ferruginose  carboniche.  Questo  fango  si 
applica  eziandio  in  friiioni  che  sono  quasi  sempre  seguite  da  un 
bagno  preso  nel  lago.  Si  fa  distendere  leggermente  uno  strato 
più  o  meno  alto  di  fango  sulle  parti  dolorosCyC  dopo  due  o  tre 
minuti  la  pelle  diventa  rossa  come  se  si  fosse  applicato  un  sena- 
pismo per  uu  quarto  d'ora«  Se  dopo  la  frizione  si  ruol  .^rendere 
un  bagno ,  si  pulisce  dal  fango  ponendosi  per  un  istante  sotto 
una  doccia  a  pioggia,  indi  si  immerge  nelle  acque  del  magnifico 
lago  di  Balaton. 

Velie  acque  madri.  —  Il  sig.  Rotureau  consacra  un  capitolo 
particolare  alle  acque  madri»  nsufruttuate  specialmente  dai  medici 
della  Germania. 

V  acqua  madre  »  mutieriàuge ,  è  il  liquido  che  resiste  alla 
cristallizzazione  nella  preparazione  del  sai  marino,  eoli' acqua 
delle  sorgenti  clorurate  sodiche.  É  brunastro,  piceo  ed  aere,  molte, 
simigliante  al  liscivio ,. contenente,  eccetto  il  sai  marino,  tutti 
i  principi  della  sorgente ,  riuniti  in  un  grande  stato  di  coocen- 
trasione»  —  L'acqua  madre  s'impie|[a  all'interno  e  alK esterne» 
Nel  i841  il  dott.  Hermann  Lebert,  medico  in  quel  tempo  a  La* 
vey  nell^  Svizzera,  in  un  suo.  opuscolo  .edito  a  Losanna  (^Compte* 
renda  dee  eauas  i{e  Lavey^pour  1840),  ne  vantava  l'uso  interno 
nelle  affe;^oni  reumatiche  complicate  da  un  priiftipio  gottoso» 
nella  scrofola,  nelle  dermatosi  assopiate  a  vizio  scrofoloso,  nell'a* 
Ionia  enterica,  nelle  affezioni  del  fegato,  nelle  fleboidesi  addomìna-' 
li,  ecc«,  desumendolo  dagli  utili  effetti  che  otiengonsi  dalla  Spurga 
continuata  in  molte  malattie  croniche.  Ma  la  pratica. del  dott.  Lebert 
lion  venne  addottala,  anzi  fu. abbandonata  nello  stesso  stabilimento 
di  Lavey,  ove  limitasi  oggidì  ad  aggiungere  l'aicqua  madre  delle 
saline  di  Bex  ai  bagiii  preparati  colla  sorgente  leggermente .  sol- 
forosa di  Lavey.  Anche  il  signor  Motureau  rigetta  conoipletamei^te 
l'uso  interno  dall'acqua  madre;  e  lo  ritiene  impossibi]e^\non  e$- 
sendo  essa  tollerata,  nemmeno  allungata  con  una  grande  quantità 
d'acqua  naturale.  ,     ^ 

Bensì  l'acqua  n^adre  fu  molto  utilizzata  airesterno,  o  pura,  in 
applicazioni  locali,  è  mista,  in  più.o  men  grande  quantiii,  all'ac- 
qua dei  bagni  d'acqua  minerale  clorurata^  —  Pura,  sci^vead  im- 
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beverne  delle  rompressey  le  qaali  applicale  sulla  pelle  provocano 
In  34  0  48  ore,  una  eruzione  mollo  shnigliante  a  qaella  che  de- 
termina Ut  pomata  d*  JutenrietÌL  Essa  ha  dunque  una  azione 
rerellente  e  risolvente  assai  pronunciata ,  specialmente  sugH  in^ 
gorghi  Knfotici  e  sulle  ulceri  atoniche  degli  scrofolosi ,  tanto  su- 
perfidiali,  che  sostenute  da  una  carie  profonda. 

I  bagni  generali  d'acqua  muriatica  coH'aggiunta  dell'acqua  ma- 
dre, debbono  e^ser  prescritti  con  molta  cautela,  per  evitare  una 
soverchia  irritazione  od  una  risipola  della  cute,  aumentando  pro- 
gressivamente la  quantità  dell'acqua  madre,  e  vegliando  afinchè 
mai  non  ecceda  il  quinto  dell'acqua  dell*  intero  baglio.  Che  ansi, 
secondo  il  sig.  Rotureau,  quest'aggiunta  non  si  dovrebbe  ese- 
guire che  al  terzo  o  al  quarto  bagno,  non  versaìidovi  dapprinci- 
pio pi&  di  un  litro  d'acqua  madre. 

I  bagni  avvalorati  coll'acqua  *  madre  sono  in  usa  quasi  esclu- 
sivamente pel  neonati,  i  rachitici  e  gli  scrofolosi,  specialmente 
della  prima  età.  Si. adoperano  eziandio  per^ gli  adulti,  allorquando 
quelli  d'acqua  clorurata  sodica  pura  non  bastano  per  ottenere  con 
prontezza  la  guarigione  di  alcuni  sintomi  dipendenti  dalla  scro» 
fola.  In  queMi  casi,  e  secondo  i  soggetti,  la  dose  d'acqua  madre 
da  impiegarsi  varia  da  ì  a  20  litri.  Il  sig.  Jìotureau  W  dichiara 
òn  mezzo  prezioso  d'agire  sul  tegumento  esterno,  quando  l'azione 
deve  stendersi  alta  intera  economia;  e  molto  ulillallordiè  si  vo- 
glia ottenere  un  effelto  tonico  manifesto,  qualunque  siasi  la  causa 
'  della  astenia;  assai  vantaggiose  neHe  convalescenze, e  nelle  malat- 
tie nelfe  quali  Pòrganisma  abbisogna  d' uno  stimolo  energico  per 
rlstaurare  le  forze  ;  nelle  malattie  croniche ,  nelle  quaK  bisogna 
rialzare  le  forze  senza*  eccitare  soverchiamente  il  sistema  nervoso 
0  le  vie  digerenti  ;  in  parecchie  affezioni  del  sangue ,  in  cui  ab- 
bia sofferto  l'elemento  globulare,  per  es.<  nella  cloro-anemia;  infine 
in  certi  accidenti  del  sistema  nervoso  ed  in  certe  nevrosi.  Pro- 
ducono  altresì  ottimi  effètti  nelle  malattie  cutanee;  ma  il  signor 
Hotureau  preferisce  nelle  dermatosi  le  acque  solforose,  benché 
abbianvi  dei  casi,  come  il  lupus,  nei  quali  possono  forse  meritare 
d'esser  prescelte,  -^  Tali  opinioni  del  sig.  Hotureau  sono  appog- 
giate anche  al  voto  dei  medici  addetti  agli  stabilimenti  in  cui  le  acque 
madri  vengono  adoperate,  ed  egli  cita  il  doit.  Mólher  a  Salzhau- 
sen,  il  dott.  Kirchgessner  a  Bocklet  (Baviera^,  il  doti.  Lohmeyer 
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ad  Blffien  (Prossia);  il  doU .  Rwixih  in  Isf  ixierft,  oVe  si  niilisEano^ 
a  Tàpasp  (BngaMioa)»  a  WyleiriHid  (BeriMsse)^  a  Satxthal  (Argo?ia), 
a  eonbiolai  (Valkse),  a  Basila  canpagna,  a  WiMegg  (Argovla), 
a  Losdorf  (Soletta)»  a  Larey  (Vaud).  In  Francia  vennero  lodatedal 
dott.  G^r^aiB^  il  quale  in  una.  sua  Memoria  sniP  acqoa  madre  dì 
Salina  così  si  espresse  :«  ì  topici  e  i  l^ni  parziali  d'acqua  madre 
pródocono  ona  sensaiiìone  astriofenie ,  piszlcore  »  rossore ,  e  un 
senso  di  calar  passaggiero  sni  tegumenti  sottomessi  a  questa 
asione.  Tal  eomplesso  di  fenomeni  aumèn la  in  intensità  colla  doc- 
cia esterna  in  ragione  della  sjua  durata  e  della  fona  di  percus- 
sione. Gli  è  perciò  ohe  la  loro  applieacion^,  quando  sia  mescolata 
^oU'acqnSy  riesce  tanto  ^ficace  in  certe  malattie  e  diatesi  »• . . 

DM^  acque  minerali  tra9poriate.  —  Anebe  p(sr  .questo  .ca- 
pitolo mettiamo  a  contributo  l^opera  del  sig.  Jlolureau.  Benché  il 
miglior  mezzo  di  servirsi  delle  a^ue  minerali  sia  quello  di  be- 
%erle  appena  attinte  alla  sorgente ,  pure  v''  hanno  tempi  e  circo- 
stanze efae  Jo  impediscono;  ed  ol^bligano  a  siipplh*vi  diversamente. 
«^  Le  acqu»  minerali  fredde  e  non  gazose  sono  nelle  migliori 
eondisioni  per  essere  trasportale,  e  quando  sono-  gazose,  conser- 
vano dna  azione  tanto  meno  incompleta,,  quanto  più  il  gaz  va 
unito  all'acqua  in  modo  più  intimo  e  profondow  «^  Le  acque  ter- 
mali, o  contenenti  prinuipi  essenzialmente  volatili,  come  ce^te  ac- 
que solforose ,  ai  modificano  e  si  indeboliscono  sensìbilmente  ;  la 
quale  alterazione  si  riconosce  facilmente  al  gusto  ed  all^òdorato. 
Cosi  le  acque  di  Bonnes  (  Fr.  Bassi  Pirenei  )  o  della  Ralliére  i|ì 
Gauterets  (Fr4  Alti  Pirenei),  calde  alla  loro  sorgente ,  sono,  come 
le  aeque  fredde  di  Wetlbacb  (Ducato  di  Kassan),  solfaroee  sodiche, 
e  la  loro  azione^  sia  che  vengano  prese  per  bevanda  o  per  bagno, 
aupera  in  luogo  quella  di  quest'ultime  anche  prtilicialinente  ri^ 
scaldate.  Tuttavia,  dopo  II  trasporto»  diventan  preferìbili  le  acque 
di  Weltba«h.  Cosi  pufc  le  acque  fredde  eolfinroee  ealdehe  d'  En» 
ghien  (8eine-et4)iae),  superano  nèHe  stesse  condizioni  queHe  di 
Bonnea  e  di  Caularets. 

Le  acque  termaH  6/c«rùoiialé  pure  di  Vichy  (Allier),  che  alia 
sorgente  in  virtù  appunto  della  loro  termalità,  superano  le  acque 
bicarbonato,  pure ,  ma  fredde,  di  Vals.  (ArdMie)  e  di  Wildnngen 
(Principato  di  Waldeck-Pyrmont) ,  sono  a  queste  ultime  inferiori 
per  le  conseguenze  inevitabili  doT  trasporto^  -^,  Le  acque  termali 
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hiearbimatB  composte  é\  Ems  (Bacato  di  Nassau)  e  di  l^arUbad 
(Boemia)»  le  qaali  hanno  una  virtù  si  efficace  aUi\  loro  scalorigiir 
lie»  perdono  eoi  trasporto  quasi  intieramente  ogni  inflaenaa»  aiidie 
facendole  riscaldare  accoratamente  al  bagno-maria  cosi  da  iele« 
Tarle  al  pristino  grado  di  calore.  Onde  il  sig.  Molureàu  consiglia 
di  sostitnirvi  altre  acque  natufalmente  fredde,  ^eao  pel  trasporto- 
alterabili,  quali  le  acque  del  Kreuzbrunnen  di  Marienbad»  ben^é 
non  siano  identiche  alle  prime  per  la  composiziqne  chimica  e  pel* 
Talore  terapeutico  alla  fonte.  —  Fra  le  acque  etortirate  piir«  sono 
in  commercio  quelle  di  Hombourg  (Assia),  di  Nauheim  ("Assia  Elet-* 
forale),  e  di  Kissingen  (BaTiera),,^  e  ad  esse  è  applicabile  una  os^ 
servasione  analoga  alle  precedenti.  Le  acque  somminislrate  dal 
fonte  Racokxy  di  Kissingen,  e  liairÉlisabethbrannen  di  Hombourg , 
entrambi  freddi»  sembrano  migliori,  dopo  il  trasporto,  delle  aeque 
del  Kurbrunnen  €  del  Salebrnmen  di  N^ubeim,  che  hanno  alla 
sorgente,  la  prima  un  calore  di  i7'.C.,  e  la  seconda  di  Iv)^  C. 

Questi  fatti  inducono  l'Autore  a  stabilire  la  legge  »  i;he,  l'effi-. 
cacia  delle  acque  minerali  si  conserva  in  ragione  Inversa  deUa 
loro  termalità.  —  Le  acque  di  Nauheim,  or  mensionate,  sembra- 
no al  signor  Hotureau  poste  a  quel  grado  di  termalità  che  se- 
gna il  confine  oltre  il  quale  esse  più  non.  subiscono  alleraziòne 
di  sorta.  DI  più  son  esse  relativamente  poco  gaaoae,  onde^con- 
servado  a  distanza -quasi  tutta  la  loro  efficacia  nella  scròfola,  e 
negli  ingorghi  ganglionari  cervicali,  che  fanno  rapidamente  scom- 
parire. 

Le  acque  solfatiehe  pure  sono  tutte  fredde  »  e  reggono  al  tra- 
sporto senza  scapito  alcuno.  Seidlifz , .  Saidschitz,  Pllllna  (Boemia), 
Friedt^ichshall  (Sassonia  Meiningen),  Ivanda,  danno  risultati  ad  un 
'  dipresso  idéntici  a  quelli  che  si  ottengono  presso  le  sorgenti^  — 
Anche  le  acque  ferruginose  pure  sono  fredde ,  ad-  eccezione  di 
Szliacs  (Ungheria),  e  tollerano  in  generale  facilmente  il  trasporto. 
A  questo  riguardo  l'A.  fa  osservare  che  le  acque  le  quali  conten- 
gono, come  Schwalbaich  e  FQred  ,  principi  nNneraKiaatori  molto 
fissi,  tA  conservano  più  aggradevoli  al  gusto  e  più  attive  di  molte 
altroi  come  Spa  (Belgio)  e  Grezza  (Corsica),  che  racchiudcRdo  sem- 
pre un  leggier  precipitato,  conservano  uoa  efficacia  meno  pronla 
e  sicura.  ... 

Della  azione  ierapeuUea  delle  acque  minerali^  —  È  desu 
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assai  complessa»  geàcirale  e  focale  od  elettiva.  La  maggior  parte 
agiscono  determinando  od  eccitamento  più  o  meno  forte  che  ha 
per  effetta  immediato  di  risvegliare  la  vitalità  dai  tessuti  e  di 
produrre,  come  diceva  BordeUf  un  ristauro  generale.  Talune  ac^ 
què  esercitano  una  azione  di  stimolo  più  forte  e  profonda,  de- 
stando malèssere,  tnsoniiia,  tristezza,  inappetenza,  nuovi  dolori,  o 
l'esasperazione  degli  antichi,  suscitando  insomma  una  vera  fe66re 
lamtale,  la  quale  vuol  essere  moderata  con  discernimento,  o  com» 
battuta  secoiQdola  suscettività  del  paziente.  Perciò  le  acque  non 
dovranno  essiere  somminii»trate  nel  periodo  acuto  delle  malattie , 
ma  saranno  utilissime  in  quegli  stati  morbosi  che  hanno  esaurito 
la  costituzione  e  tratto  T  organismo  in  una  spècie  di  lauguore«   .^ 

Uno  degli  effetti  più  costanti  delie  acque  minerali  si  è  dMm- 
prlmere  alle  funzioni  della  pelle  una  nuova  attività,  dirigenda  i 
fluidi  dal  centro  alla  periferia.  Esse  aumentano  la  traspirazione , 
ristabiliscono  Santichi  flussi,  vecchie  escrezioni,  oppure  provocano 
un  esantema  artificiale  che,  con  Una  salutare  derivazione,  solleva 
gli  organi  profondi.  Ma  la  loro  azione .  non  è  sempre  eccitante. 
V'hanno  individui  che  le  tollerano  senza  modificazione  apparente 
e  senza  reazione  di  sorta;  come  pure  esistono  sorgenti  che  hanno 
il  privilegio  d'essere  immediàtan^ente  calmanti  e  di  guarire  senza 
il  1>isogt]o,  0  meglio ,  per  la  mancanza  appunto  di  una  reazione. 
Questa  verità  idrologica  è  comprovata  dall'esame  delle  varie  sor- 
genti, si  diverse  nella  natura  e  nella  composizione,  e-  dal  fatto 
pratico.  Visitate,  dice  il  'sig.  JameSg  Saint-Sauveur  (Alti  Pirenei), 
Ussat  (Ariége),  Néris  (Allier),  Bains  (Vosgi),  Luxeuil  (Haute-Saù-. 
ne),  Pietrapola  (Corica),  Weilbach,  Sehlangenbad^  Ducato  di  Nas« 
sau),  Ems,  Penticoqse  (Spagna),  e  ne  andrete  convinti. 

Oltre  ai  fenomeni  generali,  le  acque  minerali,  al  paro  di  certi 
medicamenti,  esercitano  un' azione^  elettiva,  determinata,  specifica, 
sopra  certi  organi.  Cosi,  a  cagion  d'es.,  Yicby  modificherà. special- 
menle  gli  apparecchi  ghiandolari,  Loeche  (Svizzera,  Vallese)  là 
pelle,  BOnnes  il  petto,  Contrexeville  (Vpsgi)  le  secrezioni  orinarle, 
Barèges  (Alti  Pirenei)  le  piaghe  da  arma  da  fuoco,  Wilfoad  (Wiir- 
tembèrg)  e  Gastein  (Austria  ^  il  midollo  spinale* 

Il  dott,  Jmmes»  al  pdri  del  dott.  Hotureau^  è  d'opinione  che 
siasi  data  sovercIMa  importanza  nello  indagarne  l'azione»  ai  prin- 
eipj  mineralizzatori  delle  acque  ,  alla  loro  composizione  chimica  » 
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senza  tener  faloolo  di  cìerti  elemenii  aeceteorj  cbe  ne  moéificanoi 
r  àsione.  Gederalmenie  la  do»  dei  prineipj  iiiineraiitzfttorì  delle 
acqve  non  sembra  basteyole  per  ispiegarne  raaione  terapeutica; 
onde  il  sig.  Roiureau  preferisòe  subérdinarta  alia  loro  azione  fi» 
sidiogictv  Anehe  la  temperatura  Ha  miMnflitenia  inportanlisslm^ 
sulia  axione  immediata  ed  ulteriore  delle  aeque,  essendo  i)  'Calo- 
rico il  tipo  degli  eccitanli*  Il  bagno  caldo  determina  «n  anmento 
di  attività  nella  màcchina  organica;  il  bagno  tepido  o  lemperaio 
agisce  specffalaiente  per  le  sue  qpÉalUà  in^trinseche  ;  il  bagno  freddo 
è  adoperato  di  rado  e  sp^ta  al  dominio  deiridroterapia.  -^  <|oanlò 
airaxiooe  terapeutica  delle  acqire  minerali  neUe  singole  inferralliy 
ne  sarà  fatta  menzione  dettagliala  più  In  basso. 

DeU'anaiM  delle  aeque  minerali.  —  Quando  si  analizzano  le* 
acque  minerali,  ha  detto  Chaptalf  si  anatomizza  il  loro  cadavere. 
Questa  sentenza  è  ripetuta  dal  sig.  James  a  dimostrare:  che  coi 

* 

nostri  Istnimenti  si  può.  riconoscere  soltanto  ciò  che -si  misura^ 
8i  conta,  si  pesa,  ma  si  è  impotenti  a  scomporre  e  a  ricomporre 
neirintima  sua  natura  una  bevanda  che  ha  proprj  elementi  , 
un  -sapore  ed  un'aroma  proprj ,  -ed  è  ^tata  fabbricata  dalla  stessa 
natura  con  una  specie  di  chimica  sottarànea^  di  cui  si  è  riser- 
bata  la  ricetta,  —*  Sovra  questo  argomento  ei'  «ita  le  parole  di 
F/IAol,  convenendo  pienamente  nei  di  hii  pensamenti:  «  Nello 
stato  attuale  della  scienza,  l'analisi  dì  un'acqua  mmerale  costitui- 
sce uno  dei  più  dilicati  probienii,  di  cui  possa  essere  cliiesta  ai 
chimico  la  soluzione.  Non  già  che  la.  determinazione  quaKlativa 
o  quantitativa  di  cfiascuno  degli  elementi  dell'acqua,  considerato 
isolatamente ,  presènti  serie  difficoltà  :  r  analisi  chimica  ha  fatto 
bastanti  progressi  per  poter  contare,  sultr  esattei^za  dei  proprj 
risultati.  Ma  quando  il  chimico  ha -estratto  da  un'acqua  minerale 
gli  àcidi  solforico,  carbonico,  silicico,  fosforico,  il  cloro,  l'jodio^  là 
potassa,  la  soda,  la  càlcè^  la  magnesia,  ecc.,  quando  ha  rlgoro^ 
samente  determinata  la  qwantità  d'ogni  singolo  elemento,  ha 
preparata,  piuttosto  che  compita,  la  propria  analisi^  Infaìlti  egli 
deve  sapere  coi  distinti  elementi  estratti  dall'acqua,  ricostruirla  e 
riprodurre  la  formola  esatta  della  soluzioni)  medicameirtosa  di  cut 
può  strappare  il  segreto  alla. natura.  Non  è  indifferente  né  pei 
diimico,  né  pel  medico,  il  sapere  con  precisione  se  l'addò  solfd^ 
ripa  esiste-*  per  es.,  nell'acqua  combinato  colla  calce,  piuttosto 
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che  eolla  uagoe^ia  o  colto  seda}  m  il  doro  é  anito  al  sodio  od 
al  calcio,  se  «n'acqua  solforosa  oonUeae  deU'acido  solforico  libe- 
ro» ttn  moiiosQlfaro  od  un  poMsolfqro,  <^sc.  QuesU  diversi  compo- 
sti uoa  agiscono  allo  ^stesso  ^odo- sulla  eeonoima;  impoFia  quindi 
di  conoscere  perfeiiaoiQnte  la  vera  conposisione  delle  ac^e  m\r 
Iterali. 

«  Sgrasiatamento  i  lavori,  sjn  qui  pubblioi^ti  non  son  tali  da 
togliere  tutti  i  dubbjb  Qpl  cbioUco  interpreta»  per  co^  dire,  a  suo 
talento  i  risultati  deUVanalisi;' taluni  trovano  più  conveniente  ^i 
non>iQterpre(arU  del  tutto  e  ^i  accontentano  di  dare  i  risultati  bruti 
deHe  ior-o  determinasioni  ».  , 

Jcque  minerali  arsenicald^  -^  I^'esempio  delle  acque  arseni- 
cali è  invocato  dal  dott;  Jam^  a  comprovare  le  incertezae  tu^ 
torà  dominanti  sovra  questo  argomento.  Non  sono  molti  anni 
si  ignoravfi  ancora  \\  preseosa  dell'  arsjenico  nejle  acque  mine* 
rali.  Per  la  prima  volta»  nel  ,1859^  il  ùg.,Tripier  ne  segnalava 
le  traccio  nei  depositi  raccolti  alle  sorgenti  Hamman-MeskooUqe 
in  Algeria.  Poi  vennero»  4ìel  1846^  i  lavori  di  .^ate^ner»  sulle 
sorgènti  di  Urésbadon  (.D,<>  di  Nassau  ).,  lavori  ch'egli  estese  ad 
altre  sorgenti  e  diedero  V  impuUp  ^lle  ricerche  di  molti  altri  chi* 
mici»  Thènardf  Liebig^-  BwihMr\^Jfill9  Freseniuè^  Figuier, 
Mialhe,  Henry  f  Chevalhry  ecc.»  i  quali  .provarono  che  la.  pre- 
senza dell'arsenico  nelle  aeque  minerali»  invece  d' essere  un  fatto 
isolato»  era  all'incontro  comune  ad  uu  grandissimo  numero  di 
sorgenti. 

II  sig»  CAevaiier  lesse  recentemente  (S3  gennaio  18S5)  una 
Memoria  all'Acoad.  ft.  di  medicina  nella  quale  stabilisce  che»  sQr 
lamente  in  Francia»  l'arsenico  ò  stato  trovato  io  80  sorgeati  e 
depositi  di  sorgenti  minerali.  I^e  più  injipartanti  sono:  Aulos»  Boiir- 
bon-l'Arcbambaulty  Cusset»  Hauterive»  ,yichy»  Contrexeville,  U$sat» 
Cransac»  Chaudes*Aigues»  Baiar  uè»  Uriages»  I^  Bourboule»  Bagnols» 
Bourbonne»  Pouguesy  I^aimottc^  Ìtoot-Dore»  Saint«AUyre».Bagnères^ 
de-Bigorre»  Niederbronn»  SouUsbach»  Bourbo^a-I^ancy»  Auteuil4|for-» 
ges»  LuxeoiI,  Bains»  Bussang»  Plombières»  Itoyat»  Provins»  Saiint*- 
Nectaire»  Saiot^Pardoux»  .ecc«    . 

Lo  atesso  metallo. si  è  trovate  nella  maggior  parte  delle. acque 
minerali  della  Germania»  specialmente  in  quelle  di  8pa»  Wiesba- 
den,  Schvalbacb»  Ems»  Pyrmont»  Lieben^ell  (Wiirtemberg),  Bippold* 
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iaa  (D.''  di  Badcn)»  Teinaeh,  GaBStaU  (Wftrtemberg),  Uribóff,  Kis- 
siBgetiy  ecc.  —  L*  arsenico  venne  fra  noi  recentemente  scoperto 
'dai  prof.  Francesco  Aagazzini  di  Padova  nella  minerale  della  Ci* 
villina,  nel  Vicentino^  allo  stato  di  arseniato  sesqolbasico  di  fei^o» 
e  in  parecchie  altre  acque. 

Ecco  dunqae  un  principio  nnovo  entrato  a  far  parte  della  com- 
posizione delle  acque  minerali.  La  loro  perfetta  innocaitày  compro- 
vata da  secoli,  dimostra  che  l'arsenico  ch'esse  tengono  in  soloùo- 
nCy  loro  non  conranica  veruna  "qualità  velenosa.  Ma  qnal'é  rìnfluen- 
xa  dell'arsenico  nei  risultati  terapeutici  ?  Dairentustasmo  col  quale 
da  ogni  parte  si  celebrò  la  presenza  dell' anenico  neHe  acque, 
parrebbe  foss'egll  addivenuto  ad  un  tratto  una  panacea  universa-» 
le,  mentre  per  lo  innanisi  non  risvegliava  gran  fatto  delie  idee 
igieniche.  Il  sig. /ffme«  consiglia  di  moderare  questo  esaltamento» 
e. di  guardarsi  da  certi  impeti  sconsiderati.  Le  sorgenti  araenicali 
appartengono  alle  più  disparate  categorie,  dotate  di  assai  diversa 
azione  medica;  perciò  non  può  essere  rlsguardato  come  il  loro 
unico  0  il  principale  agente  terapeutico.  In  alcune  però,  come  a 
Moht^Dore,  a  Bussang,  a  La  Bourboule>  entra  in  dose  sensibile, 
sino  aie  2  milligrammi  per  litro,  ed  anche  più;  non  può  don- 
'  que  reputarsi  indifferenle;  riflettendo  eziandio  che  i  sali  i  più  Inal- 
livi  si  elevano  ad  una  grandissima  potenza  d'azione,  per  ciò  solo 
che  si  trovano  naturalmente  disoiolti  nell'acqua  mineralcr  —  Quan- 
to allo  slato  dell'arsenico  nelle  acque  minerali,  si  ammette  gene- 
ralmente che  vi  si  trovi  allo  stato  di  acido,  e  che  il  sale  che  que- 
st'Aido entra  a  comporre,  sia  piuttosto  un  arseniato  che  un  ar- 
senito.  Ma  perchè  Insorgenti  arsenicali  non  destano  alle  fauci 
quel  senso  d'acredine  si  disaggradevole  nella  più  semplice  ed  an- 
co assai  più  debole  soluzione  arsenicale?  É  questa  una  incognita 
'Che,  al  paro  di  parecchie  aUre,  aspetta  ancora  una  soluzione. 

Classificazione  delle  acque  minerali.  •— ^  Vengono  desse  -di- 
vise, secondo  i  loro  principi  prevalenti^  4n  sei  grandi  classi,  cioè; 
solforose,  ferruginose 9  alealine^  gazose-,  saliM  ,e  bromo^jodU' 
rate. 

Classe  i.*  —  Jeque  solforose» -^  11  zig.  James  ne  annnette 
quattro  specie:  solforate-sodiche,  solforaU-caldche,  idrogeno-solr 
forale  e  solforose  degenerate. 

Jcque  solforale^sQdicke.  —  SKampillano  comunemente  dal  gra- 
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aito  0  dalle  rocctexsehìàlose»*  che  raccompagaaoo,  Ul volta  dal  cai- 
careo  metamorfosato;,  presenlano runa  reasioiie  alcaUjoa  assai  pale- 
se; sono  scarse  di  sali  solsbiiì  di  calce  e  di  mag nesLa»  sepza  es- 
seme affaUo  prive;  lo  solfo  vi  si  ti!ova  in  generale  allo  slato  di 
solfuro  di  sodio;  sono  quasi  tutte  termali;  di  un  sapore  franca- 
mente solforoso;  finalmente  tengono  in  soluzione  notef^oli  quan- 
tità dì  una  sostanza  gelatinosa  ed  azotata  che  si  chiama  glairina 
a  òwregina. 

Aeque  solt^ate-ealeiehB,  —  Nascono  in  terreni  secondar]  o 
teraiaijy  spitsso  presso  i  depositi  di  gesso  che  fornisce  uno  degli 
«lemeoti  indi^ensabiU  alla  loro  formazione;  la^  loro  alcalinità  ó 
assai  debole;  lasciano  sviluppare  dell'acido  carbonico»  misto  a  gaz 
solfidriéOy  e  soltanto  un  pò  d'azoto.  I  sali  calcarei  vi  abbondano 
•  lo  solfo  vi  si  trova  comunemente  combinalo  colla  calce.  Sono 
fredde  per  la  massima  parte.  Il  loro  sapore  ha  qualcosa  (del  sai- 
nastro  e  del  paludoso.  Esse  racchiudono  soltanto  traccio  di  bare- 
.  gina,  0  piuttosto  di  solforarla.  —  Come  tipo  delle  aeque  sodlcbCp 
si  citano  le  sorgenti  solforose  dei  Pirenei,  e  come  tipo  delle  ac- 
que solforate-calcìche  quelle  di  Scbinznach  (Svizzera)  e  di  Eli- 
ghien. 

Jeque  idrog9tuk3olp9rate.  —  Non  eontengòno  che  del  gas  soU 
iidrico  in  solusfóne.  Per  lo^  passata  credevasi  che  questo  gasios- 
se  r  unico  principio  delle  acque  solforose,  ora  si  rieonobbe  esser 
questo  un  solforo.  Le  sorgenti  di  Allevard  (Isére)  e  di  Weilbach 
(Wiirtemberg),  possono  venir  citate  come  tipo  delle  acque  Idro- 
genorsolforate. 

Jcque  9olforose  degenerate.  —  Anglada  chiama  solforose  de« 
generate  deHe  sorgenti  che  non  posseggono  più  nò  il  sapore,  nò 
rodere  delle  acque  solforose,  behchò  la  esperienza  dipiostri  che 
agiscono  come  se  contenessero  ancora  una  coipbinazione  di  zolfo 
analoga  a  quella  che  esisie  nelle  precedenti.  Provengono  dalle  sor- 
genti solforose  che  hanno  subito  il^ontatto  deiraria,  e  nelle  quali 
Il  solforo  è  interamente  scomparso ,  per  cedere  il  posto  a  carbo- 
nati, iposolfiti,  solfiti  »  solfati;  vi  si  trova  lo  stesso  principio  tin« 
tuoso  in  solusione.  Alle  proprietà  delie,  acque  solforose  esse  ne 
congiungono  altre  particolari ,  che  vengono  loro  comunicate  dai 
prodotti  risultanti  dair  azione  dell' aria  sopra  il  solfora  alcalino. 

AmoLU  FoL  CLXK  i4 
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Principali  acque  solforose.^  Acqui,  K\\  ìh^voja,  Aixb- 
Chapetle  ( Prussia ),  Alievard»  Amélie-tes-tlauis ,  Aìx,  Bìiéén  {Att- 
sltia),  Baden  ^Srizzeira),  Bagnères-de^ttfehoft,  Bagnòltéiy  Bagnòls, 
Barèges,  Bònaes,  Caldahiócìà  ( Corifea ),€a^terà-VeirdQ2an>  Gatftr- 
rets,  Eaox^Chaaées,  finghlén,  Sscaldas,  ^aso^t,  GreAnlx,  Gbagnò 
(Cofìi^ica),  GaUek*a  (Corsica),  Labassère,  Lavey,  Mòtìfg,  PiéfitièerQsé, 
Pifei¥éfònds,  Pietfajjolà  (Corsica),  Preste,  Puzzìchello  ^Corsica), 
S»ìiit-Amand,  Saint-Christan  ,  Saìnt-Gervaìs ,  Saint-Honoré ,  Salnt- 
*^.liiv«ur,  Scbininach,  trtàgèj  fernet,  Vittcà,  Wdlbaèft. 

crasse  IL  —  Jcqne  ferrtrginose.  -^  Ite  acqire  ferruginose, 
'dette  anéhe  ìnarzfali  0  calibeate,  ìsòìio  le  ^ià  idilfose  fira  ìe  acqo^ 
minerali.  Litopide  al  loto  ponto  d'énUergeàta^,  iìienta  odolre  ÌÉpt)fei>- 
ìsabile ,  e^se  impi*ffflono  al  ^ttsto  tìììi[  séitsa^iòne  t^slfcé  tht  H*- 
icbidma  abbastanza  quella  deirincbiostro.  Si  alterano  faèìln^ntè  )ll 
cb^ntatto  dell'aria  e  della  luce,  cosiccbè  motte  fha  esse,  trasporta- 
te tbntaho ,  gtul^gono  spogliate  del  Idre  elènienlo  ferruglnbso.  La 
maggior  parte  jsón  fredde.  Il  ^erro  vi  si  trova  in  A  débtfl  pròper- 
Hone  ebe  quasi  scotfiparirebbe^j  quanto  alf  abbondanza ,'  di^ttab^i 
à'gtì  altri' clementi  mfneratìzzàt^rì  ;  ma  <{\iest{^  che  sono  cornatine- 
mente  carbonati  dì  calce  o  di  magnesia,  non  banno  la  fmpdrtftMa 
ierat^eutica  dei  saH  di  fèrro,  e  perciò  Vengon  trascurati,  n  man- 
gallese  si  associa  spesso  al  ferro  n^lltè  dcqbe  miberidi^  e  agisce 
lÉome  ^àoadjovante.  fi  ferrò  è  tenuto  in  solussidne  da  ftt  àgehti 
-principali!  racìdo  carbonico,  l'acido  i;renic<>,  e  1- acido  Solforico; 
jìérciò  vennero  divise  in  carboniche y  creniche  e  sòlfàthhe. 

Acque  ferruginose  carboniche,  —  Sono  spumanti  e  sco|>pièt- 
tane  per  Tectesso  d^  acido  carbonico  che  ierve  a  tener  disciolto 
ifi  carbonato  di  ferro;  Esposte  all'aria,  formano  as^aì  prontamente 
Uf)  precipitalo  di  sesquiòàsido  feiticò;  appena  rimane  uh  pò  di 
«carbonato  in  soluzione^  Questi  caratteri  vanno  $oprattutto  distinti 
neHe  acque  di  Bussàng  (Vosgi)  e  ài  Spa. 

Acque  ferruginose  creniche.  —  Devesi  a  Bérìzelius  !a^  sco- 
iteHa  dell'acido  crenlco  e  dei  suoi  eomposfi,  di  cui  |egli  constatò 
iier  4a  prinva  volte  la  esistenza  n^le  acque  di  Porla  (Svezia), 
<>niRdi  lo  si  trbvA  in  «n  gran  ntrmero  di  's<^ge)i^i  ferruginose,  ma 
ipiirtcipàbveiite  a  Mrges  (denna-Infcriore).  Questa  sostanza  orga- 
nica liou  zélbbrà  esser  altro  èke  una  soluzione  della  parte  solubile 
d^l  terriccio  (^Itomos)  trascinato  dalle  acq«e.  11  deposito  formato 
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4airaeqtta  creaioa  è  setoso.  rossa&iro,. assai  leggero;  finora  era  alalo 
eotifuao  col  carbonato  di  ferro.  .    ^ 

Jeque  ftrruginosB  solfatiche.  —  In  generale  racchiudono  as- 
sai Hiaggior  quantità,  di  prii^ci|)j  ferruginosi  delle  precedenti»  ciò 
che  ifflparte  loro  un  sapore  oi^to  astringente.  L'asione.dell*arÌA 
teglie  loro  ia  trasparenza»  e  vi  deteronina  un  precipitato;  il  de* 
posilo  è  un  sotto-solfato  ferrico  ÌBi$olili)ite.  Come  esempj  di  que- 
sta classe  il  doli.  Jamus  cita  le  sorgenti  di  Passy,  Auleuil  e  Gran- 
sac.  Quesl'  ultÀoie  contengono  per  safM'appiù  notevoli  quantità  ili 
wanganeae. 

Principali  acque  feivtt§in4>s^  —  Audinac,  Auteuilj,  Pagnéres- 
ide-»0igorre»  Boklet»  Brilckenau  (Baviera),  Bussang,  Caoipagne»  Cran- 
sacp  J)j*ibiArg»  Forges  »  Fransicnabad»  Tonas  «  Krontbal  (  Nassau  )  » 
OretMAf  Passy»  Provlnst»  Pyriuont»  fteiuies,  Sehwalbach  ,  $pa»  Syl- 
Yanès. 

.Glasse  tll.  -—  jàeque  alcaline.  —  Le  più  celebri  fra  le  sor- 
genti alcaline,  Yicby,  Euis,  Bllin  (Bornia),  debbono  la  loro  alca- 
liiiità  ai  carbonati  di  soda  ;  altre  sono  principalmente  mineralizzate 
dai  carbonaii  di  calce. e  di  magnesia<|  coipe  le  sorgenti  di  Cpji- 
trexeville»  Vii  tei  e  Pougues,  La  maggior  parte  contengono  anche 
solfati»  cloruri  alcalini»  acido  silicico,  e  un  silicato  alcalino.  Sono 
in  generale  sature  di  gaz  acido  carbonico;  onde  vengono  comu- 
nemenie»  ma. a  torlo»  disposte  fra  le  sorgenti  acidulo^gazose,  do- 
vendosi la  loro  aaione  principale»  non  tanto  al  gaz»  quanto  al 
principio  atcalioo  ch'edse  contengono»  L'  evaporazione»  al  contatto 
dell'aria,  di  una  certa  quantità  di  gaz»  fa  passare  i  bicarbonati 
allo  slato  di  carbonati  neutri  insoUbili  »  che.  ^  precipitano  sotto 
forma  di  cristalli  ifliperoetlibiU. 

Principali  acque  alcaline.  —  Aix  in  Provenza»  Bains»  Bilin» 
Bourboule»  Carlsbad  »  Gbàteauneuf»  GQnstantins-quelIe»  (Jontrexe- 
ville,  Cusset»  Deinach  (Wùrtemberg)»  Ems»  Evian»  Hauterive»  Lu- 
xenil»  Marienbad»  Mont-Dore,  Plombières».  Poi^gues»  Royat,  Saint- 
Allyrc»  Saint-Nectair^  »  Salsbrann»  Scblangenbad  »  Teplitz»  Vab» 
Vichy»  Vic-sur-Gère»  VkìM. 

Glasse  ly.  —  WegMa  gazase.^'^  Le  acque  .minerali  gazose  od 
aeiduie  sono  caratteriszate  dal.  predominio  del  gaz  acido  carbo- 
nico. Qnesto  gas»  cbe  in  certi  terreni  trovasi  in  .grande  abbondan- 
za I  satura  »  sotto  V  iufluenza  di  pressioni  naturali  »  le  acquo  che 
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li,  attraversano,  «laro  commiica  un  sapor  fresco/ addetto,  •  pic- 
cante. Per  verità  non  esistono  acque  semplicemente  gazose,  poi- 
ché tutte  contengono  dei  principi  salini,  quali  i  carbonati  di  soda, 
di  'Calce\  di  magnesia  e  di  ferro ,  ma  questi  sali  non  prevalgono 
in  azione  a  quella  dell'acido  carbonico,  Le  più  ricche  jd'acfdo  ne 
contengono  da  4  a  2  litri  per  miile  grammi  d'acqua;  te  meno 
ricche  circa  0  Ut,  250;  al  dissotto  di  quest'ultima  cifra,  una  sor- 
gente non  potrebbe  collocarsi  a  ragione  fra  le  gazose.  Sono  co- 
4nunemeate  fredde  e  di  una  grande  limpìdìtii.  AoIIe  d'acido  car- 
bonico vengono  a  scoppiare  alla  superficie,  e  l'agilauone  che  ne 
risulta  dà  loro  soventi  l'aspetto  della  ebollizione. 

Principali  acq^^e  gazose."  —  Chateldon,  Fachingen  e  Geilnàu 
(Nassau),  RLeuinajou,  Rippoldsau,  Saint  Xlban,  Saint^Galmier,  Saint- 
Pardoux,  Schwalbeim  (Assia  Elettorale),  Seitz  (Nassau),  Soultiibacb 
e  Soullzmatt  (Allo-Reno). 

Classe  y.  —  Jcfue  saline.  —  Contengono,  come  carattere 
essenziale,  certi  sali  variabili  pel  numero  e  per  fé  dosi,  alle  quali 
debbono  le  loro  proprietà.  Sono  per  la  maggior  parte  sorgenti 
complesse,  ma  parecchie  fra  esse  ponno  venir  divise  in  due  gruppi , 
secondochè  sono  elementi  predominanti  i  solfati  o  i  cloruri. 

Le  acque  saline  soifàliche  si  distinguono  pel  lorb  sapore  sa- 
lato ed  amaro  ,  come  per  la  loro  azione  quasi  sempre  purgativa, 
ch'esse  debbono  soprattutto  ai  solfati  di  soda  e  di  magnesia.  Al- 
cune $ono  considerevotmehte  selenitiche.  Come  tipo  delle  acque 
solfatiche  si  citano  Friderichshall  (Sassania  Meiningenj ,  Sedlilz  e 
Fullna. 

'  Le  acque  saline  clorurate  ,  la  di  cui  composizione  offre  una 
dislinia  analogia  con  quella  dell'acqua  del  mare,  sono  in  generale 
fortemente  mineralizzate^  e  devono  la  loro  principale  efficacia  al 
sai  marino.  Il  residuo  della  loro  evaporazione  ha  ricevuto  il  nome 
d'acqua  madre. 

Principali  acque  saline.  —  Avéne ,  Baden-Baden  (  Ducato  di 
Baden),  Bagnoli,  (Regno  di  Napoli),  Balàruc,  Barbazan,  Bath  (Inghil- 
terra), Birmenstorf  (Svizzera),  Bourbon^Lancy,  Bourbon  i'Archafh- 
-banlt,  Bourbonne,  Buxton  (Ing&lterra),  Canstatt,  Capvem  (Alti-Pi- 
renei), Chaudes-Aigues,  Chaufontaine ,  Elmen ,  Encausse ,  Epsom  , 
Frièdriechshail,  Gastein,  Honibourg,  Ischia  (Regno  di  Napoli),  Ischi 
(Austria),  Kissingen,  Koscn,  Lamotte,  Liebenzell»  Lipp^prings,  Loc- 
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die,  tfatìock  (  Inghilterra  )"  »  Néris  »  Niederbronn ,  PfeOfers,  Puilni^» 
ftelime,  Saìdschiltz^  Sedlìtz«  Sir^dan^  Soden,  Tarasp  (Svizzera,  Gfì- 
gioni  )  »  Ussat  »  -VesovU-NunEianie  ,  Weissembourg  ,  Wiesbaden  » 
Wìldbad. 

Classe  VI.  —  Àtque  bromo-Joàurale,  —  Ujadio  ed  il  bromo 
sono  stati  scoperti  assai  tardi  nelle  acque  minerali.  Fu  solamente 
alla  fine  del  4821  che  i  pignori  Angelini  e  Canti  riconobbero 
resistenza  dell' iodio  in  certe  aeque  solforose,  fi  bromo  fu  segna- 
lato per  la  prima  volta  nel  1826  dal  dott.  rogel  neir  acqua  mi- 
nerale di  Heiibronn  (Baviera).  Le  analisi  più  recenti  hanno  dimo" 
strato  che  dove  esistono  joduri  si  trovano  parimenti  bromuri ,  e 
che  per  conseguenza  questi  depositi  sì  analoghi  eman.ano  da  un 
comun  focolare.  Questa  legge  però  non  è  senza  eccezioni.  Cosi  la 
sorgente- di  Cheltcnham  ^Inghilterra)  contiene  bromo  e  nonjodio; 
lo  stèsso  dicasi  del  Mar  Morto.  Le  jsorgenti  .bromo-jodurafe  ab^ 
bondano  specialmente  in  Isvizzera  ,  in  Italia  ed  in  Francia ,  e  Tu 
esse  i  principi  mineralizzatori  di  rado  oltrepassano  li  o  6  centi- 
grammi  per  litro  d'^acqua.  Sono  generalmente  fredde:  di  saporie 
amaro  e  disaggradevole  ;  jn  parecchie  si  distingue  assai  bene  il 
sapore  residuo  dì  jodio  e  di  bromo.  Giovano  tiuanto  i  preparati 
jodici»  nelle  affezioni"  scrofolose  e  sifilitiche,  nel  gozzo,  ecc.  . 

Principali  acque  bromo- jodurate.  —  Caslrocaro,  Challes  (Sat 
voja).  Hall,  Heiibronn,  Iconiwz  (Gallizia),  Kreutznach ,  Nauheim  > 
^axon,  Wildcgg.  > 

Tale  classificazione  nOn  è  che  at)prossimativa.  t  suoi^  difetti 
non  isfnggono  all'occhio  penetrante  del  signor  James \  esso  la 
propone  unicamente  per  render  possibile  una  divisione  delfe  ac« 
qoe ,  ma  segue  nel  proprio  lavoro  l' ordine  geografico  «  pasn 
sando  successivamente  In  rivista  la  Francia  ^  il  Belgio ,  la  Ger^ 
mania»  la  Svizzera  ,  la  Savoja  e  l'Ualia,  Una  carta  delle  acque  f 
annessa  al  libro  ,  permette  di  riconoscere»  ad  un  semplice  coìpjì^. 
d'occhio,  la  posizione  di  ogni  sorgente»  Io  sue  relazioni  colle  ciMà 
vicine,  i  mezzi  pjcr  recarvisi.  Francese  e  amantissimo  della,  pa* 
trìa  ,  il  ^ig  James  spese  relativamente  il  maggior  numero  dì 
pagine  alla  descrizione  delle  sorgenti  dell'  Impero  francese  ;  fq 
diligente  verso  la  Germania;. peccò  talvolta  d* oblio  verso  la  Sviz* 
zera  ;  riesci  asstii  pnrco  con  tutti    i  paesi  d'Italia  e  dimenticò  af* 
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fallo  la  Lombardia  e  la  Venezia,  queste  parli,  crediamo  »  sotto 
o^nì  rapporto  non  indegne  dei  bel  paese.  Nella  Srixzera  egli  lae- 
qoe  di  Scteweiserballe  »  sorgente  salina  presso  Basilea,  utiliziata 
già  da  otto  anni  ed  analizzata  di  recente  dal  doti.  Bolley^  profes- 
sore alla  ScQola  federale  di  Zurigo  {Èeho  Medicai  Suine  ^  N.*  9 
del  f  857)  ;  di  Henstrich  ,  fonte  solforoso-alcalina  nel!'  Oberland 
bernese ,  fllastrata  dal  dott.  Schoerer  (  Die  mineralquellen  in 
Neuetrieh  am.Niesen';  Bern^  1857);  di  tutte  le  fonti  minerali 
della  Srizzera  italiana,  le  quali  comprendono  Ire  sorgenti  almeno 
ebe  non  si  dovevaiio  dimenticare  :  l'acid ulo*ferruginosa  del  S.  Ber* 
nardino ,  la  solforosa  di  Stabio ,  \^  solforosa  delle  Prese  pressa 
TosebiaTo,  Se  non  cbe  di  questa  ommissione  ci  compensa  ora  a 
dovizia  Topei^  del  sig.  dott.  Lutati^  di  Lugano,  il  quale  si  de- 
dicò ad  illustrare  le  rierbezze  naturali  del  suo  paese  ,  tanto  pri- 
vilegiato da  natura,  e.  così  pocor  apprezzato  dagli  uomini.  —  Nel 
Fiemonie,  non  ci  sembra  scusabile  il  silenzio  del  dot(.  /onte», 
fra  Taltre,  intorno  all'acqua  salino-ferruginosa  di  Courmayeur,  nella 
valle  di  Aosta;  alla  salso-jodica  di  Sales,  nei  Vogberese;  alle  sor- 
genti termali  e  fredde  di'  Valdieri,  nella  provincia  di  Cuneo,  Per- 
ebè  fioi  IT  sig.  Jamee  volle  completamente  pretermettere  il  regno 
Lombardo-Veneto,  come  se  fosse  sprovvisto  d'acque  minerali,  men- 
tre non  ò  Inferiore  in  ricchezze  ad  ogni  altra  terra ,  vantando , 
ad  ommettere  le  fonti  minori,  le  sorgenti  solforose  di  Bormio,  di 
Trescorre,  di  Abano,  della  Battàglia  ;  le  ferruginose  di  Recoaro,  di 
8,  Caterina,  della  Civillìna  ;  ìe  saline  del  Masino,  di  S.  Pellegrino; 
i  bagni  marini  di  Venezia?  Le  ragioni  di  questo  grave  torto  a  noi 
fatto  sono  a  cercarsi  nella  leggerezza  francese  e  nella  poca  scru- 
polosità degli  scrittori  cbe  lattano  di  cose  straniere  ;  nella  quiete 
'  a  nella  sodezza  dei  nostri  stabilimenti,  privi  sinora  di  quel  mon- 
dani allettamenti  e  di  quella  pompa  rumorosa  che  fa  celebrate  te 
stazioni  d^oltr*alpe,  luoghi  di  delizie  e  di  piaceri»  centro  d'ogni 
sollazzo;  e  fors'anco  nell'  itinerario  seguilo  dal  sig.  Jamee  attra* 
verso  l^oropa,  saltando  di  pie  pari  il  nostro  paese.  Possano  que* 
aie  poche  linee  cadérgli  sott'  occhio ,  e  additargli  uua  lacuna  da 
riempiere  nelle  successive  adizioni  del  suo  pregevoi  favore.  Il 
viaggiatore  che,  dietro  la  sua  guida  »  moverà  in  cerca  d'aure  vi- 
Yifiealrici  e  d'influssi  salutari,  potrà,  scendendo  Palpi,  bearsi  nel 
castro  cielo  e  ristorarsi  alle  nostre  sorgenti. 
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Anebe  il  flig.  Jlo{urèau  segni  nel  svo  ir^|U(o  ror4<ne  geogra- 
ic^;  pigliù  le  mosae  dall'est  della  Francia»  continuò  (e  sue  pere-^ 
gpin^Kionl  risalendo  verso  il  nord^  per  ridisoe&d^re  in  appresso  al 
sud  della  Gtemania,  indi  in  ItighiUerra,  Studiata  la  topografia  e 
la  climatologia  d'  ogni  regione,  ei  fa  conoscete  il  iiV(Bero  delle 
fonti»  indi  le  descrìve  parlicolanne^te ,  io^sisten^o  principalmente 
sulle  toro  proprietà  fisiche  o  obhnicbe)  fin^Iipeple»  dopot  ayer  ri*- 
prodotta  Tanalisi  ebinica,  si  diffonde  a  preferenx^  si^;li  effetU  (ì* 
Biologici  e  terapeutici  4el|e  acque.  La  n.on)e9cl9(4ra  cbimica  gli 
sembra  hriUante  e  seducente  la  teoria»  pericolosa  ed  incerta  nelU 
pratica  idrologica,  V*banno^del!e  acque  le  quali,,  stando  alla  joro 
oooipesisipne»  patret)bero  dirsi  indifferenHi  ma  non  ]o  sonò  punto 
all'alto  ppalioo;  altre  composte  da  principi  diversi  ki  proiporziopi 
jLpprofisiiiiatÌYamente  eguali,  opperò  delle  mi9t0^  che  non  si  sa« 
prebbe  tp  qual  |nojdo  classificare, 

Nondlmeoa  4'uaa  olassjfica^ione  qualunque  approssimativa  nou 
si  può  dìspensarai*  te  iicqu^  salutari  cbinoicatvente  indifferenii 
debbo»0  .giocare  per  qualche  intrinseca  loro  virtù  non  9uoorJ^  rU 
ooaosoiota.od  isolata  nei  propri!  el^mienti»  q  sfuggita  all'analisi 
della  scienai  n^odernà ,  quando  non  ripetano  la  jorp  effics^cia  »  o 
dal  liquido  el^mmtja  iri  sé  stesso,  dal  menstruo  universale,  o  da 
condizioni  estrinseche  d'aria  e  di  luogo.  E  yeramente  non  può 
presumer  la  chìiuioa  d'aver  dello  l'uKima  sua  parola  in  fallo  d'a- 
nalisi ,  ella  che  compie  ogni  dì  si  giganle'schi  pros[ressi ,  e  ci  ha 
progressivamente  disvelato  la  presenza  dell'iodio,  del  bronco ,  del 
manganese,  dell'arsenico,  dell'acido  crenico ,  della  glairìna  e  bare- 
ghia,  corpi  e  principi!  per  lo  innanzi  afl^Uo  sconosciuti  o  stra- 
nieri nelle  acque  salutari.  Per  il  cbè  avendo  purea  servirsi  d'una 
speoialfi  nojoenclatura  teonica,  il  sig.  Sotuveau  ha  applicato  all'idro- 
logia una  forma  di  linguaggio  ^idoperato  nella  chimica,  usandd  dei 
seguenti  termini. 

Rer  disegnj^re  le  acque  seeqndo  il  loro  grado  di  temperatura, 
il  stg»  Mùturtw/k  ha  preso  p^r  base  la  leipperalura  ordinaria  del 
bagno»  cioè  55"»  8  C.  =:  2.7^  R.  —  Egli  chiama  mesù-iermali  }fs 
aeqoe  che.  hanno  questa  temperatura  ;  ipertermc^U  quelle  che  la 
superano;  ipotermali  quelle  che  ie  stanno  al  dissolto,  senza  discen- 
dere piò  iu  basso  di  35*'  C.  zm  SO''  R  ;  profolermali  quelle  com- 
prese 4rt  8»*  C,  =  20^  K.  e  18^  C.  zz  42'  R.;  finalmente  ater- 
mali  quelle  che  hanno  una  temperatura  inferiore  a  15^  C. 
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Fri  le  aeqoe  gafMe  egli  Màmt  deboli  «fodle  fke  coirfaifeiio 
una  qiiantiU  di  gn  inferióre  ad  on  poUìee  cabìeo,  o  27  ce.  per 
litro  d'acqua;  medie  qaeile  che  ne  raechradoBO  da  onè  a  qoat- 
tro  pollici  r=  408  ec;  calde  finalmente  qneUe  dw  oltrepansaM 
uiia  tal  gradazione. 

Le  stesse  espressioni  gli  serrono  per  indicare  qvar  è.  In  un'ae- 
qoa,  la  quantità  dd  ano  principale  eieniento  minerallzzatoiie  ;  on- 
d'egli  cbiania  deboli  quelle  che  contengono  una  quantità  di  ele- 
mento minerallazatore  inferiore  ad  nn  grammo  per  mille  grammi 
d'aeqaa;  medie  quelle  cbe  contengono  da  uno  a  4  gramoli  di 
questo  elemento;  [orti  fibalmente  quelle  che  ne  contengono  pio 
di  4  grammi.  —  La  temperatura,  a  cag.  d'es.»  delle  acque  di  fia* 
deti-Baden  elevasi  al  di  sopra  di  55%  8  C,  Il  cloruro  di  sodio  i 
r  elemento  mlnerajlzsalore  principale  di  questa  sorgente»  ed  4  » 
6000  é  la  proporziane  nella  quale  ?i  si  trova;  infine  queste  ac- 
que danno  all'analisi  chimica  ^/^  pollice  cubico  »  cioè  43  ce,  5 
per  4000  grammi  d'acido  carbonico;  esse  saranno  In  consegven* 
xa  chiamate  ipertermali,  clorurate  medie,  carboniche  deboli.  — 
Toccando  poi  delle  acque  indifferenti  e  delle  miete,  il  sig«  Ro- 
tureau  chiama  le  prime  ametalliti,  le  seconde  polimetalliU  f  il 
che  non  é  se  non  se  uno  scambio  di  parole  ed  evade,  senza  scio- 
glierle, le  questioni  inerenti  alia  loro  classificasione.  Ed  ecco  co- 
m'egli ha  divise  le  acque  prese  in  esame  nel  corso  dell'opera. 

DisramuziONR  delle  acque  secondo  t  loeo  muichm  nssi. 

Clorurate  sodiche  forti.  -^  Hombonrg  —  Nauhelm  —  'Soden 

—  Kreuznach  —  Kissingen  —  Ischi.  ^ 
Clorurale  .sodiche  medie. —   Baden-Baden   — ^  Cannstati--^ 

Sohwàlheim  —  Soden  —  Wiesbaden  —  Alvla-Chapelle  —  Kis- 
singen  —  Mebadia  (Ungheria). 

Clorurate  sodiche  deboli.  —  Pyrmont  —  Weilbach  —  Ems. 

Bicarbonato  medie.  —  Wilduogen  —  Pyrmont  — '  Ems  — 
Tcplitz-SdiOnau  —  Teplitz-Trentschin. 

Sol  fatiche  medie.  —^Marienbad  •^-  Franzensbad  —  Szkleno 
(Ungheria)  ~  Szliac's  (id.)  —  Ofen. 

Ferruginose  deboli.  —  Homburg  —  Pyrmont  —  Soden  — 
Schwalbach  —  Ki^singen  —  Bocklet  -—  Brucknau  —  Prantensbad 

—  «^Uac's  ^  Pcst  —  Fftred. 
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P^limeUUim  fatte.  —  K^rlsIniVi. 

jÉtnetallite.  -^  Wildbad  ~  SctoinfenbM  ^  Wi1bìd-GM|ein 
r-  Badep  presso  Vieona  —  Pislyan  —  Vjknye  f Ungheria.) ,  ^ 
pfon  (Ongheria)  ~  Balatoo  (id.)  —  Mchadi»  (id.).    - 

Distribuzione  deixe  acque  sEcOi>ao  i  loro  principj  gazosi. 

Carboniche  forti.  —  Catinstatt  —  Hombonrg  —  ScbwalheiqA 
— ^  Natiheim  —  Wildnngen  —  Pyrmpnl  —  Soden  —  Weiìbach  — 
Wiesbadeo  —  Scbwalbach  —  Ems  —  Kissingen  —  Bocklet  — 
Brackiiao  -^  Karlsbad  —  Marienbad  —  Franzensbad  —  Pislyaii 
•  —  TepIiU-Trentscbin  —  S^kleno  —  Vihnye  -r-  Szliàc»  —  Òifen 
—  FOhred  —  Mehadia. 

Carboniche  medie.  —  Baden  presso  Vienna  —  Ofen  —  itte- 
hadìa. 

Carboniche  deboli,  —  Baden-Baden  —  Teplilz-Scbonaa  — Wnd- 
bad-Gastein  —  Ofen. 

Solforose  forti.' — Aìx-Ia-Chapelie  —  Mehadia. 

Solforose  medie.  —  Weiìbach  —  Pistyan  —  Mebadià. 

Solforose  deboli.  —  Baden  presso  Vienna. 

Non  gazose.  —  Wildbad  -—  Schlangenbad, —  Kreuznacb  — 
Ischi  —  Pesi. 

Distribuzione  delle  acq^e  secondo,  la  loro  temperatura.  ^. 

Ipertermali.  —  Baden-Baden  —  Wiesbaden  — Èms  —  Aix- 
!a-Cbapelle  —  Teplllz-Sch5nau  —  Wildbad-Gasleìn  —  Pislyàrf  -^ 
Skxleno  —  Ofen  —  Mehadia. 

Mesotermali.  —  Wildbad  —  Nanbeini  —  Ems  -7-^  Baden  prcs- 
so  Vienna  —  Vihnye  —  Szjfàcs  —  Mehadia. 

Jpotermali»  —  Cannstalt  -^  Soden  —  Scblangenbad  —  Kreui: 
nach  —  TepUtz-Trentschin.  .     ^ 

Prototermali.  —  Kissingen  —  Szliacs. 

yf  termali.  —  Honiboarg  —  Schwalheim  —  Wildangcn  — -  l*yr- 
iiionl  — -  Weiìbach  —  Scbwalbach  —  Kreuznach  —  Kissingen  — 
Bocklet  —  Brucknau  —  Marionbad  —  Franzensbad  —  Ischi  — 
SzUacs  —  Pesi  —  Ealalon  —  Fiired. 
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m  wMItéiéwu^mwiikeMp  #rtl^»p•rt•lMl  addeniliiftle  ine  • 
Aawt^  ti  ioicdcietoto  epiptolco  «oitie  meifimm  M 
f  aarl^tone  radicale  delle  ernie^  eflétti  delia  «Uri» 
ffllaménfa  deirernla  in  rapporto  alla  cnrabllUà 
di  questa  Infermità;  del  dotL  Ooyrand  d^Aioi^  -  fi  me- 
todo di  fielmas  clue ,  colpiste  nel  lasciare  nel  collo  del  sacco 
un  (?orpo  straniero  organico ,  proprio  a  determinarvi  una  es- 
sadaiiprie  plastica,  la  sutura  del  collo  del  sacco»  ragopiintura 
praticata  in  questa  località»  Te  injezioni  jodate  ed  altri  mezzi  piA 
o  meno  barban\  allo  scopo  di  obliterare  il  sacco  od  il  suo  collo, 
sono  ormai  ammessi  siccome  inuliliv  A  questo  scopo  il  turacciolo 
aplploieo  parve  e  pare  razionale ,  e  la  sua  insufficienza  lion  an- 
cora riconosciuta  dipende  da  ciò  che  gli' ammalali  che  subiscono 
s^f^ni  operazioni  d'ordinario  vengono  dimessi  dagli  ospedali  prima 
^be  possa  esserne  conosciuto  11  risultalo  definitivo.  L*  Autore  il 
quale  esercita  nella  campagna^  riconobbe  coi  fotti  alla  mano  l'inntl^ 
Utà  di  questo  tentativo,  ed  a  quésto  proposilo  riferisce  per  disleso 
tre  casi  fra  gli  altri  In  cui  l'ernia  si  riprodusse,  ad  onta  s'intende 
dell'  uso  dei  bendaggi  contentivi  più  opportuni. 

Nel  l.**  caso  id  un,  uomo  dt  5Q  anni,  coltivatore,  Uopo  due 
mesi. 

Nel  2.*'  in  un  giovane  di  venti  anni  studente. 

Nel  3.*  caso  si  tratta  di  una  signora  di  68  anni  In  cu!  un  er- 
nia entero-epiploica  fu  operala,  riducendo  intestino  ed  epiploon* 
l'epiploon  ^ridotto  fu  preso  da  infiammazione,  e  formava  un  lu- 
more  suppurante  nella  piegatura  dell'  inguine,  confondendosi  me- 
diante ir  travaglio  di  suppurazione  col  colletto  del  sacco,  il  con- 
torno dell'apertura  crurale  e  la  pelle.  L'ernia  si  riprodusse  a  mal- 
grado che  questa  circostanza  dovesse  essere  f^ivorevoHssfma  alla 
formazione  di  un  turacciolo  organico  solido.  Quattro  anni  dopo 
questa  aignora  irenne  a  nAorte,  TAutore  praticò  una  dilìgente  dls^ 
sezione  dell'  ernia|  e  trovò  che  del  turacciolo  epfploieo  non  re- 
stava la;  minima  traccia.  L'epiploon  confuso  per  il  travagtìo  ino- 
dulare  coi  tessuti  d' altra  natura  cessa  d'  essére  una  membrana 
sierosa'^  dopo  la  guarigione  della  ferita,  e  sì  capgia  in  una  massa 
ceHulo-adiposa ,  che  bentosto  riveste  i  caratteri  del  tessuto  cel- 
lulare normale  della  regione.  11  cAnale  crurale  che  era  stalo  sbri- 
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gKito  in  dae  ppnU^  era  testato^  «^at  «UiPeMa.  «U  «nfoU  rien* 
trioU  formati  dagU  8brigliàiii9fiU  si  «ram^  eMcollaij  «  seg^  4f 
hon  pol«r9i  d«sttnf[iier^  p«l  Uisolo.  ihroafi  1«  Iraece.  dei^i  $bri- 
gliaaeQlì.   . 

Qiiestp  casio  ^  \\  $qs»^u^9tct  idi  oni  è  soggc^Ho  «o  bambina 
di  quattro  mesi,  operato  del  resto  feticemente  con  una  duplice 
sbrìgliatqra,  concorrono  a  diai0ptr?rQ  cbe  Iq  ap^tivre  fibrote  sbri- 
gliale conservano  1^  dìffleosiQnt  f;he  di  loro  lo  sbfigHamento; 
che  le  piccole  incisioni  sippi^fiqia|i  4e|lo  ^irigliamfqpto  i^uUiplOt 
producono  io  stesso  effetto  che  un  solo  sbrigliamento  pi&  esteso^ 
«  che  lo  sviluppo  del  soggetto  dopo  i'opieraiiionQ  U9<$ìa  persistere 
la  larghezza  propor^ipn^lf  dei^l'  ^ertara  sbrigliatila  come  appqjito 
é  il  caso  del  bambino  sopracitato,  il  i[ualQ  «  90  anni  con^errara 
ancora  la'^ropria  erniat  . 

In  conelosione: 

1/  L'obUtennaaioni;  del  aac^o  non  arreca  U  guarigione  radicale 
dello  eroi.e,  Qi^Wi  sono  d^  riprovarsi  le  ÌRJ^i(i«iii  irritanti  nel 
jaccoy  la  amturdv  l'agopuntura  praticate  sul  cnllo  del  facce»  ecc« 

2.^  Il  ittf^cioie  organico  dell' epiploon  ^  ìesfiIBcieqte  per  la 
gu^arigiene  radicale  delle  ereie.      ^ 

3*°  Lo  sbrigUaniente  di  ui^'  ernia  rende  questa  infermili  asse- 
Ittlamente   incurabile ,  anche  quando  tale  operazione  è  praUeafa 
in  un'  epoca  della  vita  in  coi  le  ernie  sono  ordinariamente  suscet- 
tibili di  guarigione  per  il  solo  fette  de>lo  sviluppo  del  soggetto. 
{Gaz,  méd.  0^  Pafis,  Jf.^  è  del  fft^S). 


SaiU^crttto  ombcllleale  cMiurMaM*!  del  dott  Dè^ 
«ooT.  —  {Conelusioni),  —  Le  «rnie  ombellioali  congenite  m 
producono. ai  due  periodi  estremi  della  vita  intra-nteriiia. 

Le  ernie  del  periodo  embrionale  dipendono  dalla  sospensione  di 
evoluzione  del  rudimento  dei  tabe  digestivo,  primitivamente  conr 
tenuto  nella  base  del  cordone  »  e  che  vi  d  sviluppa. 

81  possono  distinguere  i  tumori  da  esse  formati  in  due  specie: 
rlducJbUi  od  irrlduoibìli.  Questo  risulUto  è  dovuta  a  ciò  che  il  fe^ 
nata,  e  rimase  fuori  del  ventre,  o,  rientra  aeU' addome. 

Nei  casi  di  tumori  riducibili,  la  guarigione  può  essere  abkao- 
denata  alta  natura.  L'arte  si  deve  limitare  a  favorire  l'amidiameiito 
della  cavila  addominale  ristreUa^  e  a  rimuovere  ogni  causa  di  flor 


gosì  délln  membnma  in(éfna  del  t&inbfé»  la  oùi  retraciofie  (tni>& 
per  rienfpiere  la  breìccla  della  pa'rei^  addominale. 

In  «fisi  di  IttOiori  irreducibili  la' (guarigione  spontanea  non 'può 
aver  Inogo,  e  i  bambini  sono  destinati  a  certa  morte.  Questo  ri- 
aultato  prota  che  l'arte  deve  intervenire  immediatamente  dopo  la 
nascita. 

L'attenta  osservazione  del  fatti  conosciuti  prova  che  la  chirtif» 
già  può  limitarsi  all' incisione  dell' anello ,  e  fatta  la  riduzione  della 
massa  Intestinale;  alla  riunione  della  ferita  con  alcuni  punii  di 
«utura. 

Si  puà  abbandonare  la  cicatrizzazione  dell'  apertura  embellicale 
ai  conati  della  natura ,  essendoché  ella  basti  a  sé  stessa  nella  pre- 
cedente specie  di  ernia. 

Il  pronostico  é  sempre  gravissimo  in  questi  casi.  ^ 

In  quanto  alle  ernie  che  avvengono  nel  periodo  fetale,  esse  sono 
eostllùìté  come  te  aUfé  che  si  producono  dopo  là  nascita,  dalla 
pfotrusione  di  un'  ansa  intestinale  nella  base  del  cordone.  Causa  ne 
é  od  una  cc^pressiene,  od  una  viziosa  attitudine  dei  feto.  Esse 
guariscono  sporitaneameiFìte,  e  non  determinano  accidente  di  sorta 
ogni  qualvolta  si  faccia  la  legatura  al  di  là  dell'estremità  del  sacco 
peritoneale.  (^.  dèlie  se,-  méd^  della  R.  Accad.  med,-chit\  di 
Tarino,  if.*-6  del  i858). 


ii>ii  III  I    t      ta. 


pollarf^  del  retto  ^  JftperÀ^lone  e  i^ari^lone;    del 

dottor  Van,  Dommelen,  ehihirgo  maggiore  a  Nimegua  in 
Olanda.  -^  Un  soldato  d'infanteria  al  servizio  delie  Indie,  di'tem- 
|)eramento  bilioso,  d'anni  S9,  fu  preso  nel  1849  da  dissenteria 
a  Sovrabaya,  Dopo  tre  mesi  di^  soggiorno,  all'  ospedale  miliUre 
sorte  guarito,  rimanendogli»  quale  conseguenza  della  sofferta  affe- 
zione <  urna  grande  difficoltà  a  deporre  gli  escrementi.  Per  osti» 
nato  cardiopalfflo,  ritornato  in  Olanda,  dovette  nel  1852  entrare 
tiéirospedàle  di  Nimegua  per  aéerbi  dolori  di  ventre.  Esaminato 
bene  il  malato,  l'attenzione  si  rivolse  alio  stato  "morboso  .della  dOr 
fecazìone»  Le  feci  erano  figurate  a  nastri  sottili,  aggomitolati^  del 
volume  di  una  cannetta  da  pipa.  L'esarazione  del  retto  diede 
schiarimento  di  questa  ^anomalia:  ardi  sopra  blto  centimetri  dal- 
Tane,  il  dito  esploratore  rlnTonne  iin  tramezzo  circolare  di  natora 
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carina gj.Qoaj  ini  ispecie  terso  il  margine  libero,  ossìa  yerso  ]*aper* 
tura,  e  questa  era  per  si  fatta  maniera  ristretta ,  che  a  stento  vi 
passava  la  cannula  d'ima  siringa  da  clistere. 

Inetti  essendo  riusciti  i  tentativi  di  cura  con  purganti  interni 
e  coH'uso  dei  clisteri  per  ristabilire  la  funzione  escrementTziiBi ,  si 
passò  ad  una  cura  radicale  chirurgica.  Evacuate  quindi  convenien- 
temente le  feci,  si  collocò  il  malato  come  per  l'operazione  della 
pietra,  ed  introdotto  nell'ano  (secondo  le  regole  dell'arte)  un  bi- 
storì  bottonuto,  lungo,  sottile  e  difeso  verso  l'estremità  libera  da 
iin  lieve  nastrino  di  tela ,  si  spinse  attraverso^  la  stretta  ap^tura 
il  bottoncino  del  bistorl  mentre  si  ritirava  un  poco  la  punta  dei 
dito  indice  cbe  serviva  di  ^nida.  Ottenuto  questo,  si  potè,  mediante 
le  dovute  av verterne,  fare  ìinà  incisione  crociata  deH'anelLo  carti- 
lagineo, imprimendo  sul  dorso  del  blslorì  dna  certa  pressione  col 
dito  introdotto.  GoU'incisione  crociata  si  tolse  immantinente  la  co- 
strizione ,  ed  il  bistorl  ed  11  dito  risalirono  liberamente  nell'  inte- 
stino. 

L'emorragia  consecutiva  fu  insignificante,  per  cui  si  p?escFisse 
solo  il  riposo  a  Ietto.  Alla  sera  del  giorno  stesso  ebbe  l' operato 
una  scarica  alvina  con  qualche  grumo  sanguigno  nuotante  in  una 
sierosità  rosstgna.  L'unico  di  hii  soffèrimento  consistette  in  lievi  con- 
trazioni spasmodiche  dello  sfintere  anale  che  si  ripetevano  ad  in- 
tervalli. Il  giorno  susseguente  ebbe  una  scarica  alvina  normale. 
La  guarigione  non  venne  ^mentita^  daoehè  dopo  tre  mesi  e  mezzf> 
si  rividde  il  militare  che  più  nessun  incomodo  pativa. 

L'Autore,  per  constatare  la  necessità  deir  operazione  in  questo 
caso;  accenna  àll'inutitilà  dei  mezzi  dilatatorj  con  cannule  di  Ber- 
mo/id  di  Bordeaux,  o  òoU' introduzione  di  tamponi  di  vario' gene- 
re, per  la  somma  difficoltà  di  poterli  fissare  durante  Fatto  della 
defecazione  e  per  la  tediosa  lunga  cura.  {Journal  des  connaissan" 
c€8  méd.  et  pharm  )• 

liCttere  sali*  litotripsia;  del  cav*  Luigi  Màugodi, 
chirurgo  primario  di  Fano. -^  Questo  celebre  chirurgo  bolo- 
i(nese  fino  ad  ora  non  ha  pubblicato  che  quattro  interessantissime 
lettere.  La  prima  risguarda  la  siringatura  rettilinea,  la  quale  sta  in 
diretto  rapporto  colla  litotripsia,  perchè  essa  nacque  in  conseguenza 
del  metodo  reUilineo;  in  questa  leUera  viene  rivendicato  l'onorie 
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di  Giù.  Otremè  ^SanÉoreUi ,  praf.,é'otletrioia  la  Roma»  il  qwàW 
|>iil>bltcan<lo  <  in  Vienna  «ti  I79K  «na  MenMria  «ililolaUr  -^  Ricwth$ 
per  facilitare  il  catelerim^  y^  noaftrò  i  vaolaffi  -dol  catetere 
ìrettew  ^ 

Nella  eeeonéa  lettera  Y  Antere  vnol  dimostrare  tehe  eonaideraade 
ranalomtea  diapesitiene  della  vescica  ef inaria  nelle  donne  intùnle^ 
quando  trattasi  di  calcolo  veseiciiile^  è  d«  maggior  profitto  il  mellere 
4a  donno  giooeohiotti  snllo  spónda  del  letto,  col  petto  poggiato  siopra 
«n  riateo  formato  da  gnaaciàli^  posola  Introdurre  un'Mieaiooo  l^nta- 
'inenle  in  rescica»  ifoindi  lotromettere  0  percussore  a  onecbiaie  ip 
modo  parimenti  inrerso  siccbè  gionlo  io  iresdea  si  trovi  iiel  senso 
liiedesimo  che  ai  verifica^  allorquaado  si  opera  nella  ordinaria  pof 
-eiilone;  allora  ni  gira  l'istromejiio  «opra  sé  stesso  a  modp  che  ria 
parte  eomressa  della  branca  fissa  corrisponda  alla  parete  anleriorp 
dell'addome,  «d  in  4al  poslaiooe  compire  l' operazione*  G#so  ree^ 
un'  osaervasione  in  appoggio  di  questo  procesio* 

Nella  terza  lettera  commenda  grandemente  un  cascino  coi  lati 
4i  legno  in  parte  rettangolare  ed  Ir.  parte  triangolai^  inventato  dal 
tedesco  PtHorio.  Jvanchik  per  soùeraro  graduatameoU  le  natiche 
dell'individuo  da  operarsi  di  litotriziai. 

Nella  quarta  lettera  finalmente  stabiillsce  che  quando  un  fram- 
mento di  calcolo  è  arrestato  neU' uretra  membranosa  o  nella  pr4i- 
statiea  ci  debba  respingere  In  vescica;  e  mostrali  i  difetti  dei  di- 
versi meaù  fin  qui  adoperati,  ritiene  che  molliplicando  i  punii  di 
contatto  dello  strumento  rcfpeUente  col  frammento,  e  portali  questi 
punti  alla  «ìrconferensa  ptultoslo  che  al  centro  del  corpo  estraneo, 
aia  il  modo  piA  rnaionaledi  {sciogliere  fisican^nte  il  problema;  perciò 
propone  una  siringa  ripulsiva  che  air  estremila  vescicale, presenti 
UH  incavo  rientrante  paragonabile  al  londo  d' una  bottiglia  da  vino 
di  commercio»  il  margine  circoiare  sia  sottile  ma  ottuso  e  nel  fondo 
dell'incavo  siavi  un  foro  da  cui  possa  escire  un  pò  d'olio,  ("^o^- 
coglitore  med.  di  Fano^  Ì8&8  e  Biblioq.  IL  delle  se.  med.,^  disp.  ì 


Pel  latte  melle  IdropK  del  prof.  Guinier  —  {^Con- 
Wiictonì).  ifi  L'uso  del  latte  nella  cura  delle  idropi,  noto  agli 
^ .  somministraio  a  tiioto  di  alimento  esclusivo  dal  sig.  Chre- 
dal  fiig.  iSerrc,  d'  Jlaisi,  può  pendere  utili  servigi. 
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9/  Fé»  la  sVia-  atMife  'Mdolcénlé  e  femperante  conisene  dielfe 
Hkùpì  4\  fiaterà  ipek^téiHch^  la  fj^udlé  ìfi  èui  'domina  reccitamento  ; 
fa  sua  aatoon  depMmefite  elee  faHiV  pfdscrìvei^e  tielie  ìétopì  d)  na- 
turai astenieè'»  'a  meno  i^  un  èbVracccilameiJ^lo  momentaneo  e  pà^ 
fémentid  aHtIiefatè  d  §pastttodieo  non  venga  a  compliearo  tà  ma- 
•laWia. 

^.^  L' anaaiàrca  iìetìk  tiiezfene  f  enàlé  tk  9rir<^l  essendo  11  pift 
spesso  di  natura  ipersteniea,  e  i  suoi  caratteri  più  còomnl  quelli 
delle  idropi  dette  attive»  può  essere  felicemente  modificato  dalla 
dieta  laitea. 

4.*  Ma  Panassarea  hòn  essendo  tlie  uno  dei  sfntóóH  'della  9f« 
fèsioae  renale  d(  BH^hì,  la  sua  «comparsa  non  induòe  necessaria* 
ménte  la  {uarigfoiie  radicale  detta  maTattla  :  l' azione  della  dì^ 
KkHèa  risalta  nulla  contro  la  càusa  ìifTettìva  ;  essa  si  Virilità  alla 
eaitsa  b^oadéria  (iif  itatidné)  che  ba  direttamente  prodotto  II  depò- 
sito sleh>so.       r  .     '    ^ 

S.^  B^frchè  la  dieta  làttea  non  procuri  la  guari((ione  radicale 
della  malétUa  di  Btighti  e  non  pt>ssa  essere  considerata  cbe  come 
«n  mezao  palliativo^  il  pronto  niì|fforamcnto  dell' anassarca  dee 
consigliarne  l'nso  iti  alcuni  tasi  determinati.  Inf!atti  ae  nella  atta 
erigine  ridrofe  è  dominata  dalla  causa  affettiva,  nulla  dimostra 
ehe,  una  .volta  forntatasi,  essa  ncm  reagisca  alla  sua  volta  sull'an- 
damentó  delta  malattia  in  generale  e  non  sia  d'impedimento  alla 
guarigione.  I  mezzi  tlìe  tendono  a  farla  scomparire  hanno  dunque 
un  doppio  effetto:  i.°  liberare  il  malato  da  un  accidente  incohio-' 
éoj  stanchevole  e  che -consuma*  le' sue  forze;  2.*  spazzare  il  ter- 
reno attorno  ^llà  causa  affettiva ,  e  'fabilitare  i^  anione  della  tera- 
peutica che  cerca  gnarirla  radicalmente. 

.  6.*  In  queste  circostanze  la  formola  del  stg.  Serre  ^  d*  JlaiSp 
rehde  utili  servigi  ^  medita  di  venir  conservata.  {Jnn.  clùiiques 
de  m/Upetlier^  óct  ii^l). 


Afonia    «roniea   guarita   dalla    stMeiiliaa  %   del 

dòti.  S^OenwaW.  —  Una  giovine  èahipafpiuola,  ili  SS  anni,  di 
robnsia  costriuzlohè,  aveva  'àà  10  anni  nel  ìEofso  di  un  tifò  per- 
dula  completamente  la  voce*  L' A.>te  prescrisse  una  pomata  com- 
posta ài  un  grano  di  mttate  di  «tricnina  e  di  «in' oncia  di  asson- 
gia,  per  farne  tre  o  quattro  volte  al  giorno  delle  frizioni  sul  ^lo 
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e  sulla  naca ,  adoperaDdone  in  Volmne  quai^to  una  noceìiiola«  Ad 
ogni  4  giorni  la  pomata  era  avvalorata  da  i|4  di  gr,  di  stricoioa, 
di  modo  che  In  capo  a  4  settimane  ne  conteneva  3  gr.  «  ifi. 
Verso  la  fine  della  quarta  settimana,  allorché  erana  slati  adoperati 
in  frizioni  18  gr.  di  nitrato  di  stricnina ,  i' afonia  era  completa 
mente  guarita ,  e  la  guarigione  perdurava  dopo  sette  anni.  {Med. 
ahir.  MonatsheflCf  e  Journ.  de  Méd.i  eie,  de  Bruxelles,  febbra- 
jfal858). 
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Del  fosfato  di  xlneo  nella  epilessia  <  del  doti. 
Barres^  -r-  Ali'  ossido  di  zi^ico»  tanto  vantata  4al  dott,  Herpin, 
TA*  preferisce  il  iQdaXo  di  zinco;,  primariamente»  perché  i  prepa^ 
rj|ti  di  zinco  hanno  una  efficacia  incontestabile  nella  epilessia;  io 
fecondo  luogo,  perchè  le  malattie  per  esaurimento  (exhauslion) 
del  siritem»  niervoso  sembrano  essere  accompagnale  da  un  difetto 
di  proporzione  del  fosforo  nella  composizione  (iella  sostanza  cep$- 
brale.  Goerent^mente  a  tali  principi,  il  sig.  Barnes  ba  adoperato 
soprattutto  il  fosfato  di  ìinco  nei  casi  nei  quali  T  affezione  ner- 
vosa sembrava  dipendente  da  una  simil  causa.  Una  donna  di  S(3 
anni  era  epilettica  sin  dagli  anni  due,  in  causa  di  spavento.  Sf^« 
dre  di  quattro  figliuoli,  èUa  aVea  sempre  avuto  degli  accessi,  più 
rari  durante  la  gravidanza,  più  frequenti  durante  T allattamento. 
Essa,  trova  vasi  precisamente  in  quest'ultima  condizione,  quando,  il 
sig,  Barnes  incominciò  a  somministrarle  il  rimedia  nel  modo  sisi- 
guente  : 

Fosfato  di  zinco    •••.••••    2  decigr. 

Ac.  fosforico  diluito  ^ 20  ^occie 

Tintura  di  china-china 2  grammi 

Da  prendersi  3  volte  al  giorno.  - 

A  capo  d'una  quindicina,  l'inferma  troyavasi  già  meglio.  Dopo 
tre  mesi,  essa  avea  mollo  ricuperato  in  salute,  e  non  avea  quin- 
d' innanzi  avuto  altri  accessi. 

Tal  rimedio  ha  inoltre  rèso  all' A.  importanti  servigi  in  circo- 
stanze, ^otto  alcuni  rapporti,  analoghe  a  queste,  nella  alienazione 
mentale  che  succede  o  alla  «convalescenza  delle  febbri  continue,  o 
ad  un  allaltamenlo  ollremodo  prolungato.  Secondo  il  sig.  Barnes 
il  fosfato  provoca  meno  il  vomito  del  solfato  di  zinco.  Egli  lo- 
dasi specialmente  della  facilità  con  la  quale  può  essere  associato 
ad  altri  rimedj.  (  The  Lancel  e  Gaz.  méd.  de  I^an ,  N.^  4  del 
185^>. 
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AMALI  UMVERSAU  DI  HEDI€IM. 


VoL.  CXXV.  — .  Fasc.®  494  e  495.  —  Acosto  %  Settembre  1858. 


■■•tioii;rafla  delle  vertljifini  e  rleerehé  di  fisiolo- 
gia  nevroio^lra;   del  dott.  FILIPPO  lilJSSAIVA. 

(  Continuazione  della  pag.  400  del  precedente  fascicolo  ). 

Articolo  2.^  —  Talami  péduncolari. 

Definizione  anatomica.  —  Nei  Pesci.  —  Nei  Rettili.  —  Negli  Uc- 
eelli.  —  Nei  Mammiferi.  —  CoroUarj  riassuntivi  anatomici.  — 
Argomenti  anatomici  sull'officio  volontario-motore  dei  talami 
peduncolari.  —  Argomenti  dalle  complfcate  risultanze  speri- 
mentali.  —  Argomenti  dalla  corrispondenza  di  loro  sviluppo 
coi  gradi  di  potenza  volontaria  motrice  nei  vertebrati,  —  Com- 
menti sulla  patologia  delle  paralisi.  —  Associazione  sinergica 
ed  omologa  dei  movimenti  volontarj. 

§  1.^  —  Xarrà  forse  ar linciale  la  sistemazione  descrit- 
tiva che  intraprendiamo  di  questi  organi  nervosi  lungo  la 
scala  zoologica  dei  vertebrati. 

E  la  confessiamo  artìficiale,  per  quanto  distaccasi  nella 
propria  innovazione  dal  metodo  finora  adottato  dagli  ana« 
tornici  e  dai  fisiologi  •  •  •  ;  se  però  artifizio  può  dirsi  quel« 
lo  che  rettìfica  sulla  costante  ed  assoluta  uniformità  d'or* 
ganizzaziooe  e  di  funzione,  lungo  tutta  la  serie  zoologica  dei 
vertebrati,  cotali  organi  speciali  nervosi,  i  quali  fino  ad  ora 
vennero  sempre  scambiati  e  confusi  con  altri  e  che  pur  tut- 
tavia serbano  Tidentico  distinto  anatomico  tipo  e  la  identith 
dei  loro  distinti  uffici. 
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Airreliiamoci  aduaquc  a  .dire,  che,  per  noi,  sono  tala» 
mi  peduncolari  in  tutti  i  vertebrati  quei  tubercoli  di  so- 
stanzia grigia  che  stanno  in  cima  alle  produzioni  encefaliche 
dei  COI  doni  anteriori  e  ne  sono  principale  fonte;  —  che 
sono  generalmente  composti  da  due  nuclei  {cotiledoni  di 
Foville\  —  che  stanno  dietro  ai  lobi  cerebrali  e  sotto  al- 
le lamine  ottiche  ed  alle  loro  appendici,  -^  e  che  sono  do- 
tati di  una  dùplice  commissura,  una  per  cadaun  pajo  dì  co- 
tiledoni. 

,  Ben  apparirà  dalla  successiva  descrizione,  qualmente  la 
confusiope  di  questi  ultimi  elemfsuti  centrali,  nervosi,  ottici 
con  quelli  dei  talami  peduncolari^  sia  stata  la  generale  ca- 
gione della  mancata  ricognizione  dei  secondi,  appo  agli  ana- 
tomici ed  appo  ai  flsidogi. 

Abbiamo  serbato  il  nome  vecchio  di  talami  ^  onde  evi- 
tare una  oziosa  innovazione  di  vocaboli. 

Abbiamo  omn^esso  il  titolo  di  o^^tct,  per'ischivare  Tim- 
pticazione  di  un  errore  di  massima;  giacché  non  vi  si  de- 
vono accommunare  né  anatomicamente,  né  fisiologicamente 
^H  elementi  speciali  addetti  alla  visione. 

Abbiamo  adottato,  la  specificazione  anatomica  di  pedun^ 
colariy  perchè  si  legano  per  eccellenza  alla  generazione  dei 
cosi  delti  peduncoli  cerebrali  e  della  loro  propaginazione 
nei  cordoni  anteriori, 

.  §  2.^  —  Nei  pesci^  —  Al  di  dietro  dei  lobi  cerebrali  e 
(Fig.  i.  2.  32.  33.  34.  &i8.  59.  60)  descritti  net  precedente 
£|rticolo,  trovansi  due  altri  lobi  pari,  più  grossi  dei  suddet- 
ti^  più  globosi,  i  qu^li  si  c^ratteriz^^ano  per  dar  origine  ai 
nervi  ottici^  Eglino  sono  i  cosi  detti  lobi  ottici  o  (Fig.  4.  2* 
34.  58.  59.  60). 

Essi  lobi  ottici  sono  formati  all' esterno  da  ima  grossa 
lijLmina  fibrosa  a  a  (Fig,  32.  33^  34). 

Le.  lamine  di  questo  e  di  quel  lobo  ottico  si  toccano  e  t 
s^  combaciano  ia  sulla  linea  mediana   superiore,  e  non  vi 
si  introflettono.  E  sotto  a  queste  lamine  si  cooUene  una  ca- 


Ti(à  spaziosa  per  cadaun  tobo.  In  detta  cavità  a  v^ntrioolo  si 
trovano  i  tdami  peduncolariy  ossia  i  loro  cotiledoni  intra- 
ventricolari  t  t  (  Fig.  32.  33  ). 

Per  ben  vederli  adunque  codesti  cohYedont  inira-ventri" 
eolari  bisogna  divaricare  V  un  d.air  altro  in  sulla  linea  me- 
diana superiore  i  due  lobi  ottici^  e  cosi  stacearue  le  lamine 
esteriori  anzidette,  e  poi  ben  arrovesciarle  all'infiiori  (cQme 
nella  Fig.  32). 

Cosi  mettonsi  allo  scoperto  le  cavitai  (.veniri^li^  dei  fo- 
bi  ottici  e  gli  oggetti  in  esse  contenuti. 

Qui  non  parliamo  delle  anzi  nominate  lamine  »  perchè , 
come  di  pertinenza  esc)usìvamen]ie  oifioa,  ne  faremo  djscoirso 
a  suo  tempo. 

Adunque  sul  fondo  di  dette  cavità  dei  Mi  ptd'cjj  .si  ^cqi^ 
gopo: 

1.^  Una  fettuccia  bianca  trasversale  {canmpf9^m),^i ^ 
vanti  tt  (Fig.  32.  33  ). 

2.^  Due  rigonfiamenti  di  dietro,  e  di  fijapoo  i^i  ti^^d^^^-' 
mi  t  (Fig.  32,  33.). 

3.^  (Nei  pesci  ossei)  due  pa|a  di  lobulettjni  difidajli  9Ìr 
rìndietro  r  (32.  33). 

La  commiéiura  (N.^  1.^)  è  pertinenza  d<?lle  lamine  Qtfh 
che;  e  ne  discorreremo  quando  anch^  di  queate* 

Le  due  paja  di  lubulettini  (N.^  3.®)  sono  le  quadrige» 
mine;  delle  quali  pure  a  suo  luogo. 

1  due  rigonfiamenti  (segnati  al  N.^  2.^)  sono,  talami  pe* 
duncolariy  o  (per  dir  mèglio)  sono  i  cotiledoni  venPricolari 
dei  medesimi.  E  qui  ne  facciamo  Tesarne. 

Cuvier  li  chiamò  bourrelet  demi-circulaire  (i). 

Uallerj  tori  semi-circulares  (2). 


(ì)  N  Le^Qs  d'anatomia  comparée  m  Pari9^  idOO^  iopi.  Il« 
(2)  m  Eleineota  pbyaioJogin  •».  176&»  tom.  IV. 


duncoli  cerebrali  (1).  CiuH  e  Spurzheim  rigaardarono  per 
primi  la  commissura  posUrior^e  quale  MUtt  commisiura  esdu-* 
$wa  dei  talami  ottici.  Così.  Tammetlono  anche  Ctweilhier 
e  Fromet^t.  Assecondali  $ncbe  Sappey.  L&figtt  invece  la  fa 
essere  una  dipendenza  di  fibre  peduncolari  ripiegatesi  e  riu- 
nitesi in  sulla  linea  mediana  {commis$ura  intra'pedunc(h 
lare).  Anche  quesla  seconda  opinione  (di  Longei)  f  cospire- 
rebbe fond'ariamenle  colia  prima,  in  quanto  che  gii  stessi 
cotiied&ni  intra-ventricolari  dei  Calami  fCostituiscansi  dall'  ir» 
radiazione  superiore  dei  cordoni  anteriori  dei  peduncoli  ce- 
rebrali. 

II  cotiledone  extra^^ntricolare  dei  talami  peduncolari 
(aeiruomo)  {cotylédon  extr^i'ventriculaire  de  la  conche 
optique)  «  occupe  une  situation  profonde  dans  la  région 
de  Tespàce  perforé  ».  (^Fonile,  pag.  400).  Quesi'  Autore, 
alla  pagina  397  e  seguenti  fino  alla  406  della  sua  magni- 
fica opera  «  Dell* Anatomia  della  Fisiologia  e  della  Patologia 
del  sistema  nervoso  cerebro-spiimle  »,  descrive  il  suddetto  co^ 
tiledoffie  extra-{>entricolare^  e  ne  disegna  il  nodo  giallastro 
per  di  sopra  alla  regione  famcohila  detpeduncolo  cerebrcUe^ 
a  livello  del  trattò  oiticù,  nella  3.^  figura  della  XX  tavola. 
Forma  parte  medesimamente  dei  cotiledone  extra^pentri^ 
^  colare  del  talamo  pedunfiolare  quella  maesa  grigia,  si  bene 
diescritta  primieramente  da  Cruveilhier^  la  quale  eolla  faccia 
8u)a  interna  oostìtuisce  le  pareti  della  parte  inferiore  (tn/an» 
dibulam)  del  9*°  ventricolo,  e  continuasi  in  basso,  una  per 
lato,  fino  ad  unirsi  al  tuber  cinereum^  prolungandosi  ali'a- 
vantìi  fino  al  chiasma  dei  nervi  ottici  e  ali*  indietro  fino 
&ÌV  eminenze  mammillari  {Sappey,  e*  s.,  pag.  103).  E  colà 
i  cotiledoni  extra-Qentricolari  dei  due  lati  reciprocamente 
si  uniscono  {commis^ura)^ 


(1)  Sappey.  m  Traili^  d' anatomie  desicrlpt.  »  Pari$,  18$2,  tom. 
n,  part^  %,  pag.  4i2. 
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La  dìsppsjzroae  eslrifiii^a  dell%  pr  descriua  massa  gri" 
gia^  la  quale.  appari,ÌQiie  ai  cotiledoni  extra-^entricolari  dei 
talami  peduncolariy  si  presenta  più  manifcsla  alla  base  del- 
r  encefalo  oella  Talpa  ca£ta ,  ove  la  tpancuoza  dei  nervi 
ottici  e  del  loro  chiasma  lascia  allo  scoperto  Ja  faccia  infe- 
riore dei  suddeid  cotiledoni  i*  (Fig.  66).  Se  si  mette  a  par 
fagone  questa,  figura  5$.^,  colla  35.^ ,  colla,  42.^  e  45.^, 
e  colla  40.%  onde  valutare  la  analogia  d'anatornica  signifi-» 
caziope  per  la  parte  omologa  d'  encefalo.,  la  quale  in  sulla 
b^e  sta  fra  i  lobi  cerebrali  e  e.  fra  il  midollo  oUunguto  m^ 
non  sì  può  a  meno  di  riconoscere  a  primo  colpo  di  vis,ta*la 
assoluta  corrispondenza  o  la  identità  anaion^o-fisiologica  tra 
i  g^t^glj  inferiori  (  (Fig.  35)  dai  pesci,  Vammasso  di  soslhMiì* 
za  grigia  f  (Fig.  42.  45)  dei  rettili,  il  nodo  grigio  I'  (Fig.  40) 
degli  uccelli,  e  la  massa  grìgia  f  (Fig.  56)  dei  mammiferi. 

Adunque  la  ma9sa  grigia  di  Cruveilhier^  non  che  il  nodo 
giallastro  di  Foville ,  corrispondono  egregiamente  ai  sopra 
descritti  cotiledoni  extra-ventricqlari  degli  uccelli  e  special* 
mente  al  loro  nodo  grigio»  Carus  aveva  già  ben  traveduta 
la  identità  anatomica  fra  i  ganglj  inferiori  dei  pesci  e  fra 
questa  porzione  grigia  dell'  infundibulum  nell*  uomo»  Egli 
scrisse:  —  «  Ne  corrispo^dept  (i  gangfj  inferiori  dei  pesci) 
ì]u'à  la  portion  grise  de  ce  qu*oa  appello  Y  entonnoir  chez 
l'homme  »  (pag.  70,  tom.  I).  «  L'amai  de  substance  grise 
pn  y  rencoutre  aussi  ches  Thomm^,  an  dessotis  du  cttiasma 
des  nerfs  optiques  »  (pag.  SO,  tom.  I),  E  queslo  pei  rel<t 
tili. 

Laonde  Carus  ha  giiistafnente  identi%$alo,  per  tutu.  la 
scala  zoologica,  i  ganglj  inferiori  dei  pesci,  Vmimas$9  di 
$o;stanza  grigia  o  nodkf  grigio  dei  rettili ,  la  mt^sa  grigia 
dell'  infandibuluìn  nell'  uon^o.  Egualmente  fece  Lfiuret  pei 
ganglj  inferiori  dei  pesci  col  nodo  grigio  degli  uccelli  e  dei 
reuili.  (Vedi  al  pi^ece4^i^te  §  4*^). 

Non  pretermettiamo  di  q^i  i^4are,  per  ifibulo  doveroso 
di  onore,  qui^lmente  la  piriim  e  più  franca  traccia  alb  si 
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importante  e  necessaria  distinzione  anatomo-fisiologica  in  fra 
gli  elementi  dei  talami  oHici  siaci  stata  regalata  da  Rolando. 
Lo  vedrem  meglio  al  seguente  articolo. 

Le  prime  nozioni  sulle  porzioni  fizlra-ventrieòlari  der 
talami  peduncolari  ci  vennero  fornite  da  Cruveilhier  e  da 
Fovide. 

Ma  lo  studio  di  codesto  novello  campo  anatomico  merita 
ed  esige  ancora  più  accurate  e  più  esplicite  illustrazioni. 

§  6.^  ^—  Giova  adanque  concretare ,  in  proposito  alla 
anatomia  comparata  ed  umana  dei  talami  peduncolari^  ì  se- 
guenti riassuntivi  eorollarj. 

1.^  I  talami  peduncolari  presentano  una  conformazione, 
struttura,  organizzazione,  posizione,  relazione  sempre  iden- 
tica in  tulli  i  vertebrati. 

2.^  Gostituiscensi  da  due  porzioni  (cotiledoni).  Tuna  co* 
perta  dalle  lame  ottiche  (intra-ventricolare)^  Y  altra  non  co- 
perta dalle  medesime  (extra-ventricolare). 

3.^  Il  cotiledone  intra-ventricolare  impiantasi-  sulla  por- 
zione  esterna-nuperiore  dei  prolungamenti  peduncolari  dei 
cordoni  anteriori:  trovasi  fra  i  lobi  cerebrali  ed  il  eerpelletto^ 
fra  i  primi  e  le  quadrigemine  (quando  esistono):  presentasi 
generalmente  in  forma  globosa,  ha  la  sua  commissura^  nota 
sotto  il  nome  di  posteriore  nei  mammiferi. 

4.^  Il  cotiledone  extra-ventricolare  impiantasi  sulla  por- 
zione interna-inferiore  dei  prolungamenti  peduncolari  dei 
cordoni  anteriori;  trovasi  dietro  al  chiasma  dei  nervi  ottici  ; 
ed  ivi ,  sotto  r  aspetto  di  ganglj  inferiori  (  nei  pesci  )  o  di 
nodo  grigio  (nei  rettili)  o  di  massa  grigia  (negli  uccelli  e 
nei  mammiferi),  più  o  meno  producesi  allo  scoperto  in  ra- 
gione inversa  dello  sviluppo  dei  lobi  cerebrali^  che  cosi 
l'avvolgono  e  si  fondono  colla  non  libera  porzione  esterna 
del  medesimo  cotiledone  verso  al  quadrilatero  perforato: 
ha  la  sua  eommissuruy  rappresentata  da  un  saldamento  re* 
ciproco  nei  vertebrati  superiori. 

5.^  I  due  cotiledoni  guardausi  e  fondonsi  .colla   faccia 
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loro  non  libera ,  e  v*  abbracciano  frammezzo  V  emanazione 
cefalica  dei  cordoni  anteriori. 

Avremmo  amato  di  qui  parlare  eziandio  delle  eminenze 
qucdrigemelle^  per  quanto  esse  appartengano  alle  emanazioni 
dei  cordoni  anteriori^  e  s'  accostino  neir  oflicio  e  nella  or- 
ganizzazione ai  talami  peduncolari;  se  ciò  non  afesse  co- 
stato qualche  complicazione  nella  uniforme  identità  descrit^ 
tiva  di  questi  ultimi.  Più  tardi  verrà  tuttavia  la  opportunità 
dell'argomento  delle  quadrigemelle. 

§  7.^  —  L'anatomia  ci  mette  in  mano  le  prove  per 
addirizzarci  e  chiarirci  intorno  alla  funzione  dei  talami  pe- 
duncolari. 

Imperciocché»  quanto  è  una  delle  più  accette  e  belle 
verità  retaggiatc  dalla  moderna  nevrologia  la  funzione  carat- 
teristicamente motoria  o  conduttrice  della  volontà  motiva^ 
la  quale  risiede  nei  cordoni  anteriori  spinali;  altrettanto  ve- 
ra e  provata  ne  deve  emergere  la  argomentativa  conseguèn- 
za, che  devolve  alla  facoltà  motrice  centrica  T  officio  di 
quegli  organi ,  i  quali  per  eccellenza  sviluppansi  in  sulle 
produzioni  cefaliche  dei  suddetti  cordoni  anteriori, 

P^r  certo  i  fasci  anteriori  spinali  non  sono  eentro  fisio- 
logico alla  elaborazione  ed  emanazione  della  spontaneità  dei 
movimenti:  —  eglino  ne  sono  i  ministri  conduttori  ;  giac- 
ché il  taglio  loro,  a  qualunque  altezza,  prescinde  jtutle  le 
sottoposte  e  sotto  innervate  parti  dalla  influenza  volitiva. 
Un  centro  adunque  voievasi  che  siedesse  in  cima  a  questi 
fasci  trasmissori  della  volontà  motrice^  e  che  quindi  costi- 
tuisse l'organo  della  medesima,. Il  quale  organo,  dalla  ana- 
tomia comparata  ed  umana,  bon  altrove  né  diversamente 
et  si  offre  se  non  se  appunto  nei  talami  peduncolari. 

§  8,^  —  Non  cosi  felicemente,  come  nella  rivelazione 
funzionale  dei  lobi  cerebrali^  prestasi  la  vivi-sezione  pei  to- 
lami  peduncolari.  Mentre  infatti  i  primi  si  offrono  (special- 
mente negli  uccelli)  anatomicamente  ben  distinti,  e  si  che 
il  coltello  sperimentale  può  discoprirli  ed  isolarli,    e  disco* 

Annau.  rol.  CLXr.  16 
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peni  ed  isolali  oettarocnie  esportarli;  ottenendo  per  (al  ino* 
do  una  esclusiva  e  perentoria  dimostrazione  della  aboHta 
fisiologia  del  cervello;  ìnveee  non  è  più  possibile  aggredire 
i  talami  peduncolari  senza  eontemporaneamente  e  più  o 
meno  gravemente  ledere  eziandio  le  avvolgenti  lame  otti' 
che^  e  per  siffatta  maniera  si  producono  risultanze  altamente 
complicate,  —  vale  a  dire:  si  compromettono  funzioni  ed 
prgani  di  natura  ben  diversa. 

Abbiamo  già  veduto  alla  Esperienza  44/  (ove  era  stato 
accidentalmente  leso  il  lobo  ottico  sinistro^  avvenire  feno- 
meni di  rotazione  vertiginosa.  Ed  eglino  accadono  inevita- 
bilmente in  qualunque  volta  voglia  tentarsi  la  demoliaone 
od  olTesa  dei  cotiledoni  dei  talami  peduncolaru  Ed  avven- 
nero soito  alle  mani  di  tutti  quegli  autori  che  intrapresero 
esperimenti  sui  talami  ottici^  E  Longet  e  Lafargue  e  Schiff 
videro  i  loro  conigli  aggirarsi  coi  noti  morìmenti  rotatori 
(^mouvements  de  manége)  per  la  offesa  o  demolizione  di 
questa  o  di  quella  porzione  del  talami  peduncolari.  Ma  al- 
lorquando Longet  e  Schiff  ebbero  tagliato  peb  intubo  ancAa 
un  solo  dei  peduncoli  cerebrali^  alf  innanzi  del  mesocefalo^ 
in  allora  quei  moti  circolari  più  non  si  produssero;  —  ini 
allora  fuvvi  la  vera  paralisi  motrice  del  lato  opposto. 

Imperciocché  noi  siamo  convinti,  che  1*  animale  colpito 
da  paralisi  motrice  di  un  lato,  non  può  più  effettuare  quei 
giri  de  manége:  -^  ci  cade  sul  lato  paralitico:  ei  non  vi  si 
può  né  rialzare,  né  sostenere* 

E  ben  lo  confessava  lo  stesso  Schiff  (l)  dopo  tante  espe- 
rienze in  proposito,  qualmente  quei  movimenti  attivi  circo* 
latorj  non  dipendessero,  realmente  dalla  paralisi  di  una  metà 
del  corpo  e  neppure  fossero  uji  fenomeno  di  contra^^ùme. 

Pur  tuttavia,  attraverso  alla  ambage  di  quelle  compli- 
cale risultanze,  credette  potersi  persuadere,   ebe;  <  I  (re 


*i  » 


(1)  «  Archi V.  far  pbysiologiscbe  UelU^oode  » ,  1846. 
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quarti  atiieriori  dei  ìahmi  oittei  precedano  'alla  fiesiiónf 
della  parte  anteriore  del  corpo,  •  •  •  e  le  fibre  eterne  deUt 
base  del  certélhi  (toHledoni  extrc^penlricolari)  alla  addintione 
detl^  braccia,  le  imerne  alla  abd azione  «•  (4). 

In  quelle  risultanze  avvi  un  mìstD  di  paraltsi  jNxnUalii^ 
di  confusioni  rotatorie  di  movimenti ,  di  movimenti  oMivi 
di  rotazione,  di  sopr*  eocitarhenio  (?)  muscoWe  (eonne  eirprl- 
mesi  l' Autore). ...  Né  diversamente  poleva  avvenipgK* 

Intanto  però  è  certo,  che  per  la  demolizione  <U  un  lobo 
eerebraie  non  avviene  la  parafisi  opposto  (  emiplegia  )  del 
corpo  e  delie  membra,  —  né  la  paralisi  federale  dalla  Mblon 
jrfòHé  di  ambedue  i  lobi  cerebrali. 

Ttttle  le  retro-riportate  e  le  «itaté  esperieÌKte  del  pre- 
eedente  articolo  ne  servono  di  !prova. 

«  Soggiùngiamo  (faceva  Hmarcar  Solando),  che  te  tìdé 
esperienze  sugli  etnisferi^  ripetute  recenteioeiMe  diJ  signor 
Ftourene^  prevano  chiaramefite,  tjie  fle  lesiòfti  di  ^4«esti  dr* 
gani  non  si  trasmettono  decisamente  al  midollo  ispirale  i  ^ 
nemmeno  perciò  si  manifestano  al  lato  oppostb  »,  ((^ag.  QA)^ 
Intendevasi  pet  tiguardo  al  ntoC».  Adunque  la  k>okmftà  mo^ 
trice  risiede  ed  di  sótto  dei  iohi  tereòroH.  ' 

Ma  il  taglio  completo  di  «n  peduncoli  ixrébrate^  bl  da« 
vanti  del  mesocefalo^  paralizza  perfettamente  dei  m$ti  àpou" 
land  il  lato  i^ppòsto:  —  ed  il  tàglio  compie  té  M  Umbèdué 
i  peduncoti  cerebrali  al  detto  sit^  abolisce  i  movimenti  p(h 
hnlarj  di  tutte  le  menerà. 

Adunque  la  <Qoton§à  tnot^fce  risiede  al  dì  ^oprm  éel  K- 


(t)  Dalle  esperienze  che  noi  praticammo  sui  talami  ctfiei 
dei  mammiferi,  e  che  verranno  riferite  nel  prossimo  seguente  ar- 
ticolo •  sembra  risaltare,  che  : 

i  *  La  parte  posteriore  dei  cotiledoni  intrc^ventricottiri  pre- 
sieda,  in  via  decussata  f  alla  volontà  motrice  diell'arto  anfèrt'ora 
opposto  ; 

3.^  La  parte  anteriore  a  quella  detrito  posteriórfs  sposta. 
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vello  wesoce fatico  '  dei  peduncoli  cerebraliy  —  risiede  al  di 
sotto  dei  /o6ì  cerebralu 

Quali  organi  stanno  sopra  al  livqUo  mesoc^falico  ^  sotto 
ài  lobi  cerebrali^  lungo  ì  prolungamenti  peduncolati  dercor* 
doni  anteriori^ . . .  se  non  se  appunto  i  per  noi-descritii  ta- 
ìami  peduncolari  ? 

§.  9.  -^  Sogliono  i  fisiologi  chiamare  in  soccorso  l'esa- 
me dello  sviluppo  proporzionato  e  progressivo  di  gn  orga- 
nOy  a  fine  di  arguirne  e  controllarne  il  corrispetiivp  officio. 
Se,  nello  studio  delle  funzioni  cerebrali^  adi  non  usam- 
mo un  tale  tnetodo  di  argomentazione  induttiva ,  ciò  deb- 
besi  a  molteplici  ragioni,  non  ultima  delle  quali  fu  certa* 
mente  la  perentorietà  diretta  delle  altre  prove  convali- 
danti r  assunto  senza  che  fosse  uopo  diluiìgarcl  troppo  in 
eose  d'altronde  egregiamente  da  altri  a  proposito  trattate. 

Ma  siccome  qui  Targoménto  anatomico  e 'fisiologico  sdr 
rebbe  per  riuscire  piuttosto  novello  e  vergine,  cosi  coglie- 
remo partito  anche  dal  suindicato  suffragio  e  ci  adoprere- 
mo  a  libare  almeno  in  parte  l'estensione  di  questo  terreno, 
in  quanto  ch'essa  eorrispoiida  logicamente  nello  sviluppo 
organico  dei  talami  peduncolari  alla  potenza  (7o/ontorta«mo- 
tricè  lungo  la  scala  dei  vertebrati. 

Per  noi  adunque  è  volontà  motrice ,  funzionata  dai  Xa*»  « 
lami  peduncolari  j  quella  funzione  che  vale  a  determinare 
ed  attuare  nei  muscoli  i  mopimenti  complessi  ed  associati 
della  stazione  e  della  locomozione.  La  perfezione  ei}  il  grado 
di'  tale  potenza  funzionale  esprimési  nella  prontezza,  varia- 
zione, agilità,  delicatezza,  complicabìlità,  precisione  dei  cor- 
rispettivi movimenti  delle  membra  e  del  corpo.. 

E  noi  la  vediamo  dispiegarsi  nei  movimenti  natatorj 
dei  pesci ,  —  nello  strisciare  del  renili ,  -^  nel  ^polare  e 
nell'incesso  degli  uccelli,  — «  nel  cammino  e  nella  corsa, 
mlV  arrampicamento  e  nelle  altre  modalità  di  spontanei 
movimenti  dei  mammiferi. 
Egregiamente  corrispondono  : 
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A.  V  infimo  grado  della  volontà  motrice  negli  strisciami 
e  lenti  renili,  còl  lenuissimo  sviluppo  dei  toro  talami  pe- 
duncolari^  tanto  extra  qaanto  inita'^entricolari» 
'  '  B.  II  mediocre  grado  di  potenza  i>otoritaria*motrice  nel 
guizzante  molo  dei  pesci ,  eoi  pronunciarsi  dei  cotiledoni 
ventricolari  e  più  degli  extra-ventricolari  nei  ganglj  infe* 
riorù 

C.  \\  discreto  grado  di  «pontonetìd  ino ^nce  (i)  nei  volan- 
ti, colla  parvenza  distinta  (per  la  prima  volta  dei  vertebra- 
ti) degli  ingrossamenti  peduncolari  cerebrali  e  colla  esten- 
sione dei  cotiledonù 

D.  Il  maggior  grado  di  volontà  negli  agili,  complicati, 
molteplici  atti  dei  movimenti  e  déll^  locomozione  djei  niam« 
mi  feri,  colla  perfezione  e  colla  massa  maggiore  del  complìr 
calo  sistema  dei  talami  oiUei  e  dei  loro  cotiledoni  intra  ed 
extra-ventricolari.  '      '  ■    \ 

§  10.^  —  Ponendo  adesso  il  piede  sol  campo  difficile  e 
contestato  delle  osservazioni  patologiche  sulle  paralisi ,  boi 
non  crediamo  tanto  di  invocarne  un  appoggio  alla  precisione 
localizzabile  della  volontà  motrice^  quanto  piuttosto  di  pos- 
sibilmente diradarne^  «Icune  dubbiezze  e  di  controllarne  i 
sintomi  paralitici  in  proposito  alla  probabilità  del  nostro 
enunciato. 

È  noto  infatti ,  qualmente  ,  dalte  75  storie  di  paralisi 
nella  sua  aurea  Clinique  Melale  (voi.  V) ,  V  Andrai  avendo 
riconosciuto  indistintamente  le  lesioni  dèi  lobi  pos^more^o 
medio j  o  anteriore  cerebrali^  o  degli  striati^  o  dei  talami 
ottici^  dichiarasse:  che^  nell'^^ttuale  stato  della  scienza,  vani 


(1)  Il  lettore  sa  bea  distinguere  dalla  volizione  motrice  la  to- 
nicità muscolare  9  la  quale  elaborasi  nel  midollo  spinale,  e  (più 
propriamente)  pei  muscoli  delle  membra  anteriori  volanti  degli  uc« 
eelli  nel  v^tósò  rigonfiamento  cervicale  del  suddetto.  Noi  qui  par- 
liamo non  della  macchina  muactAare  delta  forza  motrice^  ma  ben^l 
del  comando  spontaneo  che  la  mette  in  azione* 
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ed'  infnfltiiQ^  Steno  muftstii  tmii  gli  ttoni  fallì  allo  ^eopo 
di  locffliiaare  le  due  princi{>aU  azioni  f$0n$o  e  moto  spony- 
taneojj  di  oitii  è  siroRieRlO'  il  cervello;^ 

.  È  noto  d'altronde  qifòlaienAe  ^aucerotte^  Serresr  LóétaUf 
Sohiff  e  FòoUle.  abbiano  adotleio  V  opinione  della  influenza 
òircrociata  degli  siriaH  e  dei  talami  ottici  sulle  membra 
anteriori  da  quesli,  sulle  po$teriori  da  quelli. 

Anehe  noi  tempo  fa  abbiamo  prediletta  questa  dottrina, 

Mo  le  investigazioni  sperimentali  qui  sopra  rassegnate 
(aMicolo  I  )  e  le  ulteriori  consid^azioni  ei  difSdarono  con^ 
tro  ogni  influenza  degli  striati  sulla  voloutà  matrice. 

Come  però  eoneifiace  tanta  dissonanza  di  risultali  nevro- 
patiei?...Go(9Q  ioUriprelape  le  disparate  deduzioni  disi 
eospicui  personaggi  ?•« 

Qui  vogliamo,  piegare  il  lettore  a  porre  per  un  mo- 
mento attenzione  alla  disposizione  delle  concamerazioni  cranio 
eo^meningee  nell'uomo  e  dei  loro  eonjic^iiti.  Si  sa  ehe.la  tenda 
robusta  sopra-cerebellape  ^  la  estesa  Cf  profonda  felce  della 
dura  madre  scompartono  evideptemente  la  cavità  cefalica 
ia^  ire  grandi  GoncamefazJoni^  due  supero-laterali  simmetriche 
cerebrali ,  1'  altra  occipito-cerebellare.  Si  riconosce  che  la 
massa  enceblica,  nei  suoi  relativi  comparti,  riempie  (si  può 
dire)  quasi  completamente  la  cavità  craniale.  Ora  uno  span- 
dimeuto  qualunque  de v,e  esercitare  una  inevitabile  pressione 
e  eootropresàone  nelle  corrispettive  masse  capite  nella  sin- 
gt^la.  delle  suddette  tre  concamerazioni,  mentre  d'altra  parte 
laieoda  sopra-eerebcllare  e  la  graq  ialee  ostapo  allaestea- 
sione  .della  meccanica >  pressione  dairuna  iiie(d  €er«6ra/e  sul* 
l'altra,  e  da  queste  al  cervelletto  ed  al  siio  istmo  cefalico. 
Upo  spandimento  in  qualunque  siasi  parte  interna  degli 
organi  capiti  in  una  delle  due  mezze-caniere  anteriori  (fra 
la  tenda  e  fra  la  &lce)  non,  può  non  ischiacciare  più  o 
mono  complessivamente  i  lobi,  anteriori^,  medj,  e  posteriori 
4el  corrispeitivo/  emisfero^  ìlk  O(0irriap«uivo  alrtato  ^  il  cor- 
rispettivo talamù  oHJcoù 
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Ma  tioi  abbiamo  palmarmente  vediito  (aHieolo  I),  che 
la  demaIi2ione  stessa  di  un  emisfero  cerebrale  non  abolisce 
la  facoltà  àelV  intelligenza ,  bastando  a  questa  snfYiciente- 
mente  V  emisfero  opposto.  Resta  invece  la  inevitabile  pres-' 
sione  o  contro-pressione  del  talamo  ottico  o  del  nostro  ta- 
lamo peduncolate.  E  dà  questa  inevitabile  pressione  o  con- 
tro-pressione deve  quindi  appunrio  avvenire  inevitabilmente 
la  paralisi  volontaria  del  lato  opposto  (emiplegia). 

1  casi  frequentissimi  deRe  apoplessie  con  emiplegia , 
senza  la  sospensione  deW  intelligenza  ^  sono  cosi  e  non  al- 
trimenti spiegabili. 

D' onde  poi  la  singolarità  delle  paralisi  parziali  ? 

Cotale  problema  rimarrà  oscuro  infino  a  che  non  ci  sia 
dato  ulteriormente  precisare  le  speciali  centralità  delle  spe- 
aali  innervazioni  volontarie  entro  alle  diverse  regioni  del 
complessò  òrgano  dei  talami  peduncolari. 

Intanto  fin  d' oi^a  supponiamo  :  essere  assolutamente  rare 
in  pratica  siffatte  limitate  paralisi  nelle  apoplessie  cerebrali^ 
a  paraggio  delle  frequenti  emiplegie  :  —  e  ci  lice  argomen- 
tare indottivaitiente,  che  in  tali  rari  eventi  possa  effettuarsi 
un  grado  di  compressione  più  pronunciata  su  questa  o  su 
quella  particolare  porzione  dei  suddetti  talami  peduncolari 
Imperciocché  ella  è  cosa'^  probabilissima  che  alle  distinte  re 
gioni  dei  cotiledoni  peduncolari  corrispondano  distinte  in 
nervazioni  motrici  sulle  diverse  membra  e  sui  diversi  si 
stemi  antagonistict  muscolari  delle  medesime.  Cosi  Schiff-cì 
ha  già  fatto  presentire  qualmente  forse  i  tre  quarti  ante- 
riori dei  cotilèdoni  intra-^entiricolari  presiedano  alla  flessione 
della  parte  anteriore  del  corpo,  — la  parte  esterna  del  co- 
iiledone  extra-ventricolare  alla  adduzione  delle  braccia,  — 
e  la  loro  parte  interna  alla  abduzione  delle  stesse  (1). 


(4)  «  I  tre  quarti  anteriori  del  talami  ottici  (conchiade  il  me- 
desimo Schiff)  presiedono  alla  flessione  della  parte  anteriore  del 
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Ed  I  nisùUati  delle  nostre  analoghe  esperiéiiEe  che  rife^ 
riremo  nel  vegnente  anicolo,  ci  fanno  opinare  che  la  parte 
Qnieriore  del  caiiledone  inlra-^entricolare  regga  la  spanta- 
neità  dei  moli  sulle  roennbra  oppostie  posteriori  ^  —  la  «pò- 
sterioref  quella  delle  opposte  anteriore 

E  pare  dimostrato  patologicamente  che  per  ord  inario 
nelle  emiplegie  non  s'associi  la  paralisi  degli  occhi:  e  noi 
conosciamo  infatti  che  i  centri  delle  loro  innervazioni  mo- 
trici risiedono  nelle  quadrigemetle  e  nelle  lóro  vicinanze. 
E  queste  pure  (le  quadrigemelle)  noi  amavamo  (§  6.^)  af- 
fratellare alla  provinci»  dei  talami  peduncolari^  dei  quali 
(almeno  pel  loro  nucleo  cotiledonare),  sono  veramente'una 
'con-porzione  nervoso-organica. 

Notiamo  intanto ,  qualménte  nelle  emiplegie  apophUche 
soglia  ordinariamente  conservarsi  la  percezione  sensoriale , 
anche  nel  lato  affetto.  E  questo  fatto,  che  si  frequente  ed 
incontestabile  balza  airoccbio  nella  pratica,  ben  concorre  a 
testificare  contro  alla  dottrina  di  Ftourens  la  verace  distin- 
zione organico-fisiologica  dti  noi  ammessa  e  sperimentalmente 
comprovata  infra  la  {volontà  motrice  ^e  fra. la  percezione^  le 
quali  vennero  identificate  ed  unificate  dal  medesimo  siceo* 
me  facoltà  essenzialmente  unica  ed  indivisiòile. 

Si  getti  una  volta  Jo  sguardo  sulle  complessive  risul- 
tanze dei  fenomeni  della  «ensiMi^à  nelle  malattie  di  pura 
pertinenza  cerebrale  ^  come  ce  ne  può  offrir  campo  il  solo 
tomo  y.  della  Clinica  medica  di  Andrai:  —  e  si  resterà 
sorpresi  che  una  verità  sancita  a  si  lunghe  prove  possa  an- 
cora nella  scienza  incontrare  un  ostacolo  nelle  preopibioni 
delle  Àutorit,à,  e  si  comprende  qualmente,  ad  onta  di  que^ 
Ita,  anche  al  sommo  clinico  sia  sfuggita  la   grande  confes- 
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corpo. . . .  Le  fibre  esterne  della  ba^e  del  cervello  sembrano  pre- 
siedere  all'adduzione  delle  braccia,  e  le  fibre  interne  aJla  abda- 
sidne  ».  V«di  gli  Archici  sopra  cHati.  , 
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«ejie  seguente:  «  Les  bits,  dont  oous  veDom  de  présen- 
ter  Tanalyse,  soot  asses  nombreux,  pour  que.nous  puis$ioD9 
éiablir,  que,  dans  la  meniri|;iie  des  adulles,  .ee  n'ést  qu'ex« 
ceptioHellementj  que  Ton  observé  des  modifieations  dans  la  : 
senrìbilité  cutanee  ;  lorqu'elles'  existent ,  elles  tiennent  à  des  « 
disposjlions  particulières  des  indivìdus,  et  non  à  des  lésions 
spéciales  (pag.  467)  ».  La  notoria  verità  pratica  delle  fre- 
quenti emiplepe  motorie  nelle  apoplessie,  senza  la  compro- 
missione della  percezione  j  riesce  un  paradosso  nel  sistema 
dì  Flourens^  —  riesce -ovvia  e  naturale  colle  nostre  espli- 
cazioni. Ci  permettiamp  in  proposito  la  sola  seguente  ma 
perentoria  considerazione  sul  caso  di.  tumote^  che  apepa 
compresèo  e  distrutto  il  peduncolo  ministro  del  cervello  con 
sintomi  di  paralisia  destra  senza  alcuna  alterazione  del 
senso  del  tatto^  che  venne  raccolto  dal  proù  Frierichs  {Wm* 
ner  raéd.  Wochenschrift,  4856).  Cosi  e  non  altrimenti  (se 
sono  vere  le  deduzioni  delle  nostre  Ricerche  Nevrologiche)' 
doveva  addivenire.  —  Ma  come  conciliare  la  inesoràbile 
verità  del  faUo  colle  preopinionì  di  chi  fa  àe\  cervello  l'or* 
gano  del  senso ^...  —  e  Siecoine  t  talami  ottici,  per  gli 
esperimenti  fisiologici  e  per.  le  osservazioni  patologiche,  si 
sono  mostrati  importantissimi  al  moto  ed  al  senso,  e  qel 
nostro  caso  non  vi  fu  alcuna. alterazione  del  sepso  del  tatto; 
bisogna  ammettere  che  porzione  considerevole  .delle  fibre 
del.  midollo  spinale  provenga  ai  talami  jen^a  passare  per  ^ 
i  peduncoli  del  cèrpeìlò  7^4  (?!!)  — .Strana  cosa  ad  udir*- 
si!...  Eppure,  contro  tutto  ci  insegna  la  anatomia,  nei  com* 
menti  fatti  all'indicato  caso  dall' illustre  clinico  di  Bresla-, 
via,  sta  propriamente  scritto,  cjdsì  !  —  Abyssus  abyssum, 
invocai. 

Con  malincuore  lasciamo  adesso  questo  argomento  della 
patologia^  cerebrale^  in  cui  sembra  siasi  dai  pratici  scrittori 
avuta  paura  della  verità  contro  air  incubo  dell'  Autorità,  la  ^ 
quale,  a  ritroso  dei  fatti^  pretende  e  vuole  i  siptomt  defila  > 
compromessa  percezione  sensoriale  nelle  .malattie  ;  c^re&ro/i, 
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cioè  del-  Ci^elh  propviaAiMÌe  ddtto<  (  salvo  per&  eiò  che 
spelta  alia  lame  oitìcke  dei  talafni  oUìei  per  la  vintone). 
Ma,  se  i  neeeMarj  limili  di  questa  Memoria  ci  impegnano 
attualmente  a  non  forviafe  in  troppo  lunghi  épisodj,  inten* 
diamÉo  di  «vacuparcene  pr^tb  in  altro  idoneo  lavoro. 

§  44.*^  — Molti  filosofi  e  molli  fisiologi  trattarono  delle 
eencaUnaaumt  dei  moti  volontmrj. 

Noi  lasciamo  di  qui  parlare  di  quelle  etn^eatenazionin  le 
quali  sono  figlie  ed  eletto  di  abituali  e  preecdenit  esercizj 
della  inielliginza  e  che  quindi  s'assomigliano  quasi  al  eorso 
di  consuete  Bt^ociujeiem  de#e  idee.  Vi  si  riferiscono  tutti 
quei  movimenti  miiraviglies»mente  rapidi  e  minuti  (  come^ 
nei  auonatori  di  clavicembalo,  pei  lavoranti  al  tornio,  ecc.  ecc.), 
che  sono  soliti  a  vedersi  ed  a  Verificarsi  nelle  multifarie  bi- 
sogna della  vita  sociale. 

Godeste  soao  abitudini  à^opérazioni  cerebrali  della  tn- 
Uttigenzal 

Non  parliamo  qui  neppure  di  quei  movimenti  in  assie- 
méf  ì  quali  rappresentano-  gU  archi  nervosi  diasialtid  delle 
azioni  re/lesse^  e  la  éui  IHneWazione  {faeuUé  de  Iter  let 
eenttactiom  muscuiaireà  en  meuDemenis  d^ensen^le)  venne 
cesi  bene  constauta  da  Flourens  e  fu  poi  amplificata  ed  il- 
lustrata da  JU.  ttaU  neWn  applicazioni  patologiche. 

Sono  argomento  ài  nostro  attuale  discorso  quelle  asso* 
dazioni  dei  monimenìi  volonlarj ,  le  quali  non  si  subordi- 
nano a  premeditazioni  od  esercizj  delta  intelltgenzay  —  non 
si  rimitaiio  ai  soli  aggruppamenti  parziali  e  tumultuosi  dei 
fenomeni  reflessi  spinali:  ma  bensì  costituiscono  un  legame 
per  la  esecuzione  sistemata  e  complessa  dei  moti  trasloca» 
tori^  statici  e  simili. 

Gli  uccelli,  a  cui  ^sia  lasciata  solamente  la  midolla  spi' 
naie  oblunga^  (come  i  piccioni  operati  da  Flourens)^  pos* 
8M0  offrire  delle  sùosse  e  delle  contrazioni  di  akuni  gruppi 
di  muscoli.  Uà  codesto  assieme  di  movimemi  si  parziali,  si 
anca  generati  non  rappresenta  più  quella  complessa  loro 
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iiQioiie  eh'è  s$0lUa  ad  onenrarai  tiegtt  atit  onde  «om^pongonsi 
la  locomùziinHy  la  «toziotie,  il  voto.       "* 

Codett' uhisia  è  asaodaziùne  éei  mommenti  pol&ma* 
rj ,  —  quella,  dèi  manmenti  re/lesiL 

La  prima  dipende  dai  talami  peduneolarì  come  da  loro 
dipende  la  volontà  motrice. 

La  feconda  dal  midollo  $pinal^ ,  a  cui  competono  le 
azioni  ecdto^motive  o  diastaltiche. 

Gioverà  ^ad  analogo  scfaiarimenla  1*  esempio  de|la  se- 
guente 

JSgperimx^  30.*  —  Giora  SGiègRave,  per  qaesteprokre»  le  r*- 
ne,  quali  ai  preatam»  eccaUentemente  alla  evotuzioiie  dei  ftaomeni 
dìastaltici. 

Si  pratichi  un'apertura  dello  speco  fertebrale,  appena  al  di 
sotto  déir  inserzione  degli  arti  anteriori  a  fine  di  poterW  tagliare 
(quando  che  sia)  la  midolla  spinale. 

Poi  le  si  scopra  V  encefalo,  e  se  ne  esportino  i  lobi  cerebrali* 

Se  allora  le  si  piglia  una  delle  zampe  posteriori ,  e  la  si  lira 
leggermente,  procurando  di  distèndere  dolcemente' il  detto  arto, 
l'animale  gira  alquanto  sopra  df  sé  stesso  dalia  parte  ore  gli  fu 
afferrato  il  membro,  ed  asseconda  in  lai  modo  le  dolci  trazioni 
che  Tengono  esercitate  snirarto  medesimo.;  finché  la  rana,  stanca 
di.  questa  gii^arsi  spicca  un  salto  oppur  si  lascia  distendere  l'arto. 

Se  si  dà  alla  rana  una  posizione  alquanto  incomoda,  dalia  quale 
essa  possa  facilmente  sbrigarsi;  essa  lo  fa  cosi  bene  come  se  sana 
fosse. 

Se  si  fa  per  prenderla  fra  le  mani,  essa  si  raccoglie  tutta  in  sé 
stessa ,  come  farebbe  una  rana  Intirizzita  dal  freddo ,  la  quale  si 
prenda  fra  le  mani« 

Muovendosi  ed  agitandosi,  ella  si  oppone  a  che  non  le  sf  di- 
stendano le  gambe:  oppure  rinculando  con  naoto  retrogrado  degli 
arti  anteriori,  segue  le  trazioni  che  le  si  esercitano  sugli  arti. 

Toccandole  una  zampa  posteriore,  l'animate  la  ritira  in  giusta 
posizione,  e,  diremmo  quasi,,  cerca  di  nasconderla  sotto  al  ventre» 

Allora  pel  forame  praticato  nella  colonna  vertebrale,  jsi  tagli 
la  colonna  spinale  in  senso  trasversale. 

Gli  arti  posteriori  ne  rimangono  paralitici. 
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3e  eoi  pizzicare  è  pungere  Vivamente  itnor  degli  ari!  pùij^tìò- 
ri»  se  ne  provoca  una  for.le.  contrwone  reflessa;  questa  contea- 
Itone  porta  il^delto  meoiliro  non  nella  giusta  pa^^ione  flessa  (sic- 
come succedeva  prima  del  taglio  della  midolla),  ma  in  posizione 
contorta ,, vale  a  dire  al  di  sopra  del  dorso.  Ciò  avviene  per. am- 
bedue gli  arti  posteriori ,  se  col  tocco  dell'ano  si  eccita  una  con- 
temporanea contrazione  del  destro  e  del  sinistro  arto  posteriori. 

Colla  zampe  anteriori  invece  Panlmale  asseconda  ancora^  come 
prima  del  taglio  della  midolla,  le  trazioni  che  le  si  esercitano  sul 
èorpo.  Di  più:  se'si  pohga  la  rana  in  modo  che  una  zampa  an- 
teriore penda  dal  sostegno;  cioè  non  vi  sia  appoggiata,  la  rana  to«- 
stamente  la^  ritira,  appoggiandosi  sul  sostegno.  • 

(Dobbvamo  alla  ^mitezza  e  coopcrazione  del  hostiro 
amico  e  compagno  dott.  R  Renzi  la  verificazione  di  qué- 
ste indagini).  ' 

Ben  sì  ravvisano  in  codesto  modo* di  sperinaento  t  tuo- 
vimentì  associati  dal  senso  e  daìla  volontà  in  tutte  le  mem- 
bra,  prima  dei  taglio  (}el  midollo  spinale,  —  e  nelle  sole- 
membra  anteriori  dopo  l'indicato  taglio.  —  In  cambio,  dopo 
appunto  la  me()esima  recisione  si  riconoscono  nelle  mem- 
bra posteriori  i  soli  movitn^nli  asmciaii  daìla  pulcnsa  éc* 
citO'tnotiva  o  dagli  'archi  diaslaltici  spinali. 

Di  tale  natura  {diastaìfica),  e  non  aUrimenti ,  sono  i 
movimenti  delle  operazioni  ingestive  ed  egcsiive  dell'  eco- 
nomia ;  —  di  tale  natura  eziandio  sono  quei  movimenti 
associati,  che  osserviamo  prodursi  nelle  membra  colpite 
dalla  pnralid  volontaria;  —  movimenti  che  l'occhio  cser- 
citato  d'un  medico  sa  ben  distinguere  da  .quelli  associati 
dalla  volontà. 

Della  medesima  natura  {diaslaliica)  sono  quei  moti  e 
quelle  agitazioni  '  che  Flourens  vedeva  nei  suoi  animali,  cut 
fosse  lasciata  la  sola  midolla  spinale,  od  a  cui  questa  in  alcun 
suo  punto  intermedio  fosse  stata  recisa.  La  loro  associa^ 
sione  dipende  dalla  comunansa  d*  origine  che  i  filamenti 
nervei  del  dato  gruppo  di  muscoli  hanno  da  un  solo  tronco 
nervoso  o  da  un  eguale  tratto  del  midollo  spinale. 
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Nof  non  diséendiamòft  ptrliòolarflggiare  le-nolorie  esem* 
pfificazjotii.di  quei  sgruppi  di  movitnenti  i  quali  si  concateni 
nano  assieme  nei  molieplìci  alti  oo/fiiitorj,  senza  che  la» 
volontà  slessa  sappia  o  conosca  ella  medesima  lii  associa* 
tione  adempitasi  neir  atto,  voluto.  Gì  faremo  invece  leoi(a> 
la  seguente  utile  distinzione  nelle  '  a^xociostoni  dei  mot?}- 
menti  volontarj. 

0  trattasi  di  un  gruppo  di  moii  di  un  medesimo  lato 
(e  diremo;  Associasivne  sinergica  dei  movimenti  volònr^ 
(«ri).- 

0  trattasi  del  legame  armonico  in  fra  i  gruppi  5 jner- 
gici  dei  movitHeìili  similari  dei  due  lati  (e  diremo:  Js' 
socinzione  omologa  dei  mommenti  sinergici  volontarj). 

Codesta  distinzione  è  tutt'altro  che  viziosa  speculazione. 
Siecome  ella  risulta  da  fatti  distinti  neiresercizto  volontà* 
rio-motore  y  altrettanto  si  esprime  da  operazioni  ed  attri* 
buii  di  speciali  elementi  nervosi. 

Veniamo  ad  una  spiegazione. 

È  un  alto  unnico  della  volotdà  quello  per  cui  noi  in 
camminando  sospingiamo  il  corpo  dall'  una  all'  altra  delle 
nostre  inferiori  estremità.  Eppure  codesta  impulsione  da  noi 
voluta  con  im  alto  unico  spontaneo  risulta  da  una  com- 
plicala  associazione  di  mavimenli ,  i  quali  mettono  in 
estensione  le  tre  articolazioni  del  piede,  del  ginocchio  e  del 
cetile,  collocate  in  senso  inverso  nel  medesimo  arto.  Que- 
sta associasione  spontanea  dei  movimenti  trasiocaiori 
non  è'  attributo  dei  lobi  cerebrali,  nk  del  midollo  spinale: 
imperocché  ella  esiste  ancora  dopo  l'ablazione  del  primo, 
e  togliesi  invece  quando  sia  tagliato  il  nìidollo  ólto  spina- 
le, rimanendone  soltanto  gli  aggruppamenti  diastaltici  del 
membro  paralitico. 

E  noi  ci  piaceremmo  chiamarla  "assooiasione  sinergica 
dei  movimenti  volontarji 

Gotali  serie  d'assocìasioni  sono  molteplici ,  come  ana- 
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logaiDent»  ip  sono  gli  alti  toeomotM.  Ed  è  già  una  mai- 
simv  blandita  in  Fisiolof^  »  quella  ehe  ritiene  la  primiiiva 
comunanza  'd'erigine  delle  fibre  nervoie,  d*  onde  elleno  ri^ 
mangono  ««ocmle  nella  delerminatione  complessa  dei  sud- 
detti  moli:  •*-  ritieii|e  ed  ammette  cioè  altrettanti  nuclei 
organici  di  emanazione  pei  nenrt  mlontarj  nei  centri  dei 
medesimi  (ossia  nei  nostn  talami  peduncolarij.  Le,  diverse 
porzioni  di  questi  organi  presiederebbero  (come  sopra  adom- 
brarmno)  ai  diversi  gruppi  d' msociasioni  sinergiche  dei 
movimend  vnlonlarj  del  lato  apposto  (attesa  la  notoria  de* 
ciMjrasione  .delle  loro  derivazioni  nei  cordoni  anteriori  spf- 
nàìi)^  gruppi  di  flessione,  di  estensione»  dei  moli  delle  mem< 
bra  anteriori*  delle  posteriori,  ecc.  (Vedi  il  retro  §  40.®). 

Ma  non  è  aoltanio  nei  mpviniemi  d' tiM  membro,  che 
domini  la  l;^e  d'  aMoctaa tone  .•  — *  questa  proprietà  ai 
proauneia  eziandio  fra  le  parti  èimilari  dei  due  tali  del 
corpo.  Ognuno  sa  quanto  riesca  difficile  l'eseguire  colle 
braccia  o  colle  gambe  dei  movimenti  roiatorj  opposti  in 
una  data  direzione,  mentre  in ve^^  ogni  movimento  simi- 
lare può  adempirsi  ad  una  volta  con  tutta  facilità  dalle  parti 
omologhe  dei  due  lati  o  delle  due  membra  superiori  od 
iuferiorL  Codesta  è  proprietà  che  aaocia  i  movimenti  spon-» 
tanei  similari  delle  parti  omologhe  dei  due  diversi  iati 
{associazione  omologa  deimovimenti  sinergici  volontarjj. 
,  Numerose  ne  sono  le  ipodaMnà  e  ie  forme  onde  ci  si 
producono  i  fotti  ovvii  e  noiorj  di  codesta  armonia  di 
azione  motrice  fra  le  omologhe  parti  corporeCé  Nò  è  me- 
jBiieri  citarne  inutilmeiue  i  facili  e  comuni  esempj. 

La  qu^e  proprietà  deve  vepire  funzionau  da  elementi 
nervosi  i  quali  mettano  in  comunicazione  gli  organi  mo" 
tori'volontarj  dei  due  diversi  lati:  —  cioè  dalle  commis" 
sure  dei  talami  peduncolari. 

E  noi  vedemmo  costantemente ,  in  tiitta  la  scala  feoolo- 
l^ica,  una  eommissura  mettere  ia  rapporto  reciproco  i  c9« 
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tUedoni  loro  inlra^venlvicolari^  -^  un'«hra  %lì  ^Mru^vt»* 
iricolari. 

Pres^iedooo  ,  .  . 

ii«  Alla  Jssociasione  sinergica  dei.  tnovirmnH  volenimrj, 

di  un  medesimo  Icilio  :      , 
—  le  uìiNà  originari^  delie  fibr^  oervosie  f>et4ioto  gruppo 

di  muscoli   deir  opposU)  la(o ,  ossia  i  nuelei  coimioi  di 

origiae  entro  ai  letami  peduncolarl 
^B.  Alla  Jssocia sione   omologa  dei   movimenii  sinergici 

volonlarj  —  delle  parti  similari  dei  due  opposù  lati; 
-^  le  commissure    fra  i   cotiledoni  dei  lalami  peduHcO'» 

lari  e  fra  gli  omologhi  nuclei  diversi  dei  medesimi» 

Articolo  St^  —  lame  ottiche  e  loro  appendici, 

Pefinizìone  anatomica.  —  Nei  pesci,  —  Nel  rettili.  —  Negli  ac^ 
celli.  ^—  Nei  mammiferi.  -^  Caratteri  analomiel  riassaativi.  ~r 
Proporzione  di  sviluppo  in  rapporto  alla  potenza  visira  nel  ^ttr 
tebrali.  —  Ksperfelia^-  —  Riassuntivi  riràltati  delle  medesioie.  «^ 
Osservazioni  patologiche  sulla  iofUienza  visiva  dei  talami  otti^ 
ci.  — *  Le  rotazioni  sperimentali  non  sono  effetto  di  paralisi  par4 
ziali.  —  Ma  di  vertigine  visiva.  ^^  Colleganza  delle  bilaterali 
sensazioni  visive  per  la  commissura  delle  lame  ottiche. 

§  !.<>  -^  Anche  1'  esame  descrittivo  di  questi  organi 
centrali  nervosi,  quantunque  isempre  e  sostanzialmente  uni-' 
formi  per  tutta  quanta  la  scala  zoologica,  parrà  forse  scan« 
dalo  di  ardita  innovazione,  e  ci  offrTrà  argomento  dMnòon- 
trare  e  ventilare  delle  enormi  disparità  d'  opinioni  infra  i 
diversi  amori. 

Eppure  anche  qui  lo  diventila  vedrannosi  non  consistere 
giammai  nelh  organizzaiisipt^e,  foénd  nel  modo  di  giudicarla 
a  seconda  di  sistemate  preopinioni.  Ma  la  complessiva  eci 
ultima  analisi  servirà  probabilmente  a  definitivamente  ri* 
conciliare  tutte  le  contrarietà»  che  vennero  prùtiunoiate  sul 
proposito  dei  lalami  oilici  nei  mammiferi ,  dei  lobi  ottici 
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nei  pesci  e  nei  rettili,  delle  fttflfcmin^  negli  uccelli,  e  delle 
quadrigernelle  nei  verte[brali. 

Gli  organi  che  or  ci  apprestiamo  a  descrivere  ,  sono 
rappresentali  in  tutti  i  vertebrati,  da: 

Una  lamina  grigio-midollare,  la  quale  si  esteiìde  di  sopra  ai  eo- 
HMoni  intraventricolari  dei  (alami  peduncolari  e  di  sopra 
Me:  qttadrf gemelle  y  —  che  è  fornita  di  sua  propria  commii- 
sura  a  forma  di  bendellino,  —  e  che  si  caratterizza  coslan- 
tèmeute  per  dare  esclusiva  origine  e  completa  alle  fibre  del 
nervo  ottico. 

§  2.0  —  Nei  pesci  —  Abbiamo  già  sopra,  (articolo  2.^ 
§  2)  detto:  trovarsi  Jn  questi  animali,  dietro  ai  lobi  cere- 
brali e  due  lobi  pari  o(Fig.  4.2.32.33.  34.58.  59.  60.), 
i  quali  si  caratterizzano  per  dar  esclusiva  origine  nella  loro 
parte  inferior-eslerna  ai  nervi  ottici  2  (Fig.  3.  35.  59.). 

Gtiamo.  le  denominazioni  a  loro  date  dai  diversi  autori, 
perchè  indi  si  paja  già,  fino  per  gli  ultimi  vertebrati  ,  la 
grande  confusione  e  discrepanza  di  opiiiioni  fisiologiche  prò* 
fessate  in  proposito  airattuaie  argomento: 

Hémisphères  c6rebrau:ic:  —  Camperai), 

Thalami  optici:   —  Haller  (2), 

Cerebri  tuberà  majora  :  —  Scarpa  (3), 

Couches  optiques  :  —  Ficq-d'Azyr  (4), 

Lobès  creuxi  Hémisphères  céfébraux  :  —  Cnvier  (b)^ 

Jflasses  optiques,  Tubercules  quadrijurneaux  antérieurs: 
—  CarUs(6y 


(!)  «  Mémoires  de  l'Accademie  des  sciences  »,  tom.  VI,  i774. 

(2)  «  Elementa  physiologi»  »,  4766,  tom.  ly. 

(3)  M  Anatomie»  disquisitiones  de  anditu  et  olfacta  ».  Papi® 
1789. 

(4)  «  Mémoires  de  J'Academie  R.  des  sciences,  etc.  »,  tom.  VII, 
1776. 

(5)  «  Anatomie  comparée  ».  Paris  1800. 

(6)  Opera  citata,  tom.  I,  pag.  68;  69. 
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nfémiitphérts  posiérieurs  :  —  Trevìranus  (J)* 

Lobes  apUques  :  —  Desmoulins  (2), 

Labes  opHqnes:  —  Serres  (3), 

Lnbes  opliques  :  —  Gothche  (4), 

GanfjHons  optiques  :  —  Leuret  (5), 

Denx  tubercules  quadrìjumeax  ,  non  encore  séparéf 
en  paire  Bìilérieure  et  paire  posiérieure:  —  Blulkr  (6), 

Lobes  creux  :  —  Flourent  (7), 

Lobi  rovi  :  Panissa  (8). 

^Guardali  dalla  loro  faccia  inferior-esterna,  questi  lobi  vi 

presentano  la  completa  e  diretta  emanazione  dei  nervo  ol- 

.  lieo,  il  quale  va  ad  accavallarsi  col  suo  compagno  in  sulla 

linea  mediana  per  recarsi  airocchio  opposto  2  (Fig.  2.  85). 

Divaricando  sulla  lirtea  mediana  superiore  Tuno  dall'al- 
tro questi  due  lobi,  $i  vedono  composti  nelle  loro  libere 
pareti  da  una  lamina  a  (  I^ig.  32  ) ,  di  spessore  discreto , 
foggiata  (in  sua  posizione  naturale)  come  a  callotta  emisfe- 
rica D,  il  cui  spaccato  combaciasi  superiormente  con  quello 
del  lato  opposto  ^  e  inferiormente  fondesi  nelle  due  con- 
vergenti radici  del  nervo  ottico  2  (Fig.  2.  85.  59). 

Esse  lamine ,  esteriormente  grigie  ,  offrono  alt'  interno 
un  elegante  irragglazione  di  fibre  midollari  a  (Fig.  32,  33), 


(4)  <»  Vermischté  schriften  ».  Gottinga  1816,  1821. 

(2)  «  Anatomie  des  systémés  nerveux  des  animaox  à  vertébres* 
Paris,  1825. 

(5)  «  Analòmie  comparée  du  c^rveaa.  Paris,  1827. 

(4)  «  Vergleicbende  ao^toinie  des  gehirns,  etc.  ».  Berlin,  1855. 

(5)  «  Anatomte  comparée  do  système  aerveax,  etc.  w.  Paris» 
1840. 

(6)  M  Pbysiologie  da  système  nerveox,  etc  ».  Paris,  1840. 

(7)  M  Recher.  expér.  sor  les  prop.,  etc,  dit  système  nerv.  ». 
Paris,  1842. 

(8)  «  Osservazioni  sai  nervo  ottico'».  Milano,  1855. 
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le  quali  convergono  e  si  raccolgono  su  due  punU  (  infe- 
rior-esierno  e  superior-inierno  )  nella  composizione  delle 
due  radici  del  nervo  ottico. 

Nella  parte  interna,  una  pieghetta  midollare  semi*circo- 
lare  (Fig.  32),  analoga  alla  tenia  semi- circolar  e  dei  mam- 
miferi, suole  distinguerle  dal  sottoposto  cotiledone  ventri" 
calare  t  (Fig.  32). 

Air  avanti  e  dentro  al  proprio  ventricolo ,  offrono  una 
fascieuina  midollare  trasversa  di  fibre  n  (Fig.  32),  che  pas- 
sano dalla  sostanza  dell'una  lamina  a  quella  dell'altra  (com- 
missura  molle  o  grigia)  (1). 

Accenniamo  qui  alla  gianduia  pituitaria  i  (Fig.  2.  34. 35) 
che  allogala  dietro,  airincrociamento  dei  nervi  ottici ,  sem- 
brooci  porgere  quasi  un  ganglio  di  rinforzo  pei  medesimi 
ed  offrirvi  delle  fibre  originarie,  presentando  qualche  cosa 
di  analogo  alla  radice  grigia  del  neruo  ottico  nel!'  uomo* 

Aggiungasi  che  in  molti  pesci,  suole  trovarsi  allato  della 
fondala  pituitaria  un.  pajo  di  tubercoletti  t  (Fig.  34) 
grigi  dai  quali  egualmente  spiccansi  fibre  pel  rjelativo  nervo 
ottico.  —  Noi  li  abbiamo  giudicati  quali  gongili  di  rinforzo 
dei  nervi  ottici,  che  probabilmente  presentano  (in  rapporto 
a  questi  nervi)  massima  analogja  ^i  gangli  originar] ,  che 
in  molli  pesci  presentansi  sulla  nascila  del  Parvago  x  (Fig.  58. 
59),  e  talora  anche  su  quella  deirAuditorio. 

I  s|id(ie(ti  gaìiglj  di  rinforzo  dei  neroi  ottici  costitui- 
rebbero forse  la  rappresentanza  dei  tubercoli  nodosi  (cor* 
pora  geniculata  evternd)^  d^i  mammiferi  superiori  ?... 


(1)  u  Questa  lamina  raggiata  anteriormente  si  piega  con  air 
cune  fibre,  le  quali  verso  la  linea  mediana  si  incontrano  con  quelle 
deli'  altro  lobo»  formando  eosl  una  qommissura  midollare.  Quel  corpo 
cinereo  sovrapposti^  alla  base  delle  fibre  raggiate  e  cbe  cbiamasi 
corpo  strialo  o  talamo  ottico^  non  concorre  a  formare  le  suddette 
fibre  ».  Panitza. 
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Come  è  discretamente  bene  dviluj^ato  Torgano-  estereoi 
visivo  nei  pesci ,  altrettanto  lo  sono  i  suoi  centri  nervosi 
delle  lame  oltiì)ht\  Nei  pleoronecti,  ove  l'Ufi.  occhio  è  più 
piccolo  deir  altro  ,  afìcbé  le  corrìspeuive  par(4i  lawinari 
dei  lobi  ùttìei  olfrono  lin  rapporto  analogo  d/ineguikle  svi- 
luppo^ 

Non  taceremo  che  un  rudiràei^  di  glimdiiia-  pineale 
fu  riscontrala  da  GoHtfcfie»  in  rapporto  colte  poreit  lontiitari 
dei  lobi  onici  e  verso  alla  parte  anterior-medii^na-iiilenlav 
dei  medesimi*  AH- invece  di  queW  unico  corpo  ptfieaie> 
Punizsa  riscontrò  nel  luccio  (Esoit  Incius)  due  lub^roo-* 
Miicinéreif  i  quali  discendendo'  si*  fanno' bianeht  e'-  oon^ 
vergendo  vanno  a  congiungèvfsi  ^ulla\  linea  mediana. 

§  3,0  _  jvei  retiiU.  —  Dietro  ai  tabi  cerebrali  e  (Kg*  3i 
4*  5,  42.  43.  44.  45),   trovansi   due   lobetl»   pirifornit  o 
(Figure  medesime)  e  biànehì,  i  quali  («guatmente  die:  liei 
pesci)  fondonsi  alFinbasso  ed  aira^anti  nelle  duei^adlèi  dfel> 
nervo  ottico  2  (Fig;  42.  43.  44.  45).    ' 

Le  loro  pareli  anterioivestierne-sU'peFiuri  sono'fopmftie'da; 
due  lamine  (una  per  lobo)/ onde  appunto  ed  esdoscvamenro 
componesi  bi  duplice  origine,  del  nervo  ottico,  il  quale  itti- 
crociandosi  col  compagno  in  sulla  linea  mediana  recasi'  al»* 
l'opposto  occhio  (Fig.  45). 

Esse  lame  sono  configurate  a^  mò  di  un  mMLOi  oopttr** 
chic,  ed  hanno  propria  commisura  sul  loro:  davanti  /  ntà 
proprio  ventricolo,  airestremiià  anteriore  AdVinfundibulUm. 

La  organizzazione  quindi  delle  lame  of (tche  tiei  rettiti 

(benché  meno  sviluppate)  è  perfettaraente  identica  a  quella 

che  nei  pesci.  Infatti^  pochissimo  sviluppati  sono  qoesfi.cen- 

tri  nervoiii  ottici  noi  rettili;  e  del  paroi  infimi* ne  sono  lo 

sviluppo  degli  occhi  ed  il  poter  visivo.. 

Una  gravissima  obbiezione  ha^  innalzata  it  Atii*com\  nella 
sua  aurea,  monc^rafia.  sul  Développement  de  la  Grenouille 
commune  (Milano,  4826)  contro  alla  significazione  oUéeadev 
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«K»l  detti  lobi  onici  nei,  retUH  e  preclptfamente  oel  prò- 

teii*  ongttinm. 

Noi  vedremo  e  le  obbleiiooi  dell'  iUusire  ZooMomoe' 

la  relativa  soluzione,  ad  un  seguente  articolo. 

11  medesimo  Rutconi  ha  ben  delineata  e  descritta  (nello 
«viluppo  organogenetico  dell'encefalo  della  rana)  h  gianduia 
pineale  dei  rettili,  <*e  trae  le  sue  esili  redini  dalla  parte 
Uminare  dei  lohi  ottici  i  (Fig.  46i  47  )  e  trovasi  all'  an- 
golo anteriore  del  loro  solco  longitudinale  superiore ,  of- 
frendo (identicamente  che  nei  pesci)  la  segtiente  differenia 
di  propria  ubicazione  in  confronto  a  quella  dei  fiammiferi, 
cioè  che:  mentre  nei  mammiferi  il  corpo  pineale  si  volge 
colle  sue  redini  airindietro,  invece  nei  rettili  si  ripiega  al- 
l'avanti,  ed  all'availti  ne  convergono  i  pedunco/elrt  spic- 
eantisi  dalle  suddette  lomtne  odt'che. 

Ci  si  conceda  la  copia  relativa  di  due  figure  (Fig.  46. 
47),  offerteci  dal  medesimo,  l'uno  (  Fig.  46  )  appartenente 
alla  salamandra,  l'altra  (Fig.  47)  alla  rana.  Esse  gioveranno 
egregiamenle  ad  eziandio  porgerci  una  bella  idea  dello  svi- 
luppo organogenetico  e  primitivo  dell'encefalo  dei  rettili  e 
dei  diversi  organj  dei  medesimi ,  non  che  un  loro  modello 

ingrandito. 

V'aggiungiamo .  ad  illu8t,razione  deU'  argomento  ,  anehe 
la  figura  48  dell'encefalo  del  Proleus  «nguiuu» ,  copiata 
ancora  dallo  stèsso  Busconi. 

§  4/ Tfesli  ueeelli.  —  I  Jo6«  om'ci  o  degli  uccelli 

sono  ancora  al  di  dietro  ma  alquanto  al  disotto   dei  lobi 
cerebrali  e  (Fig.  6.  7.  ».  9.  40.  H.  88.  39.  40> 

Quésto  abbassarti  dei  lobi  ottici  non  è  che  relativo 
allo  «viluppo  tignor  più  soverchiarne  del  cernilo,  quale 
già  incomincia  a  cosi  pronunciarsi  in  codesti  ammali ,  do- 
tati  (come  sono)  dì  belle  doti  Ulivtive^Ì9telkltuah  (/«n- 
sioni  cerebraii).  Ciò  ha  fatto  ben  rimarcare  il  Corti* 
nelle  sue  splendide  t»t»e»ltgasiom  sulle  parti  primarie , 
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.t5Ìoè  sulla  concentra sìiòn e  dette  masse  nervose.  Infatti  e  ba- 
sta (secondochè  scrive  Carus,  da  cui  togliamo  appunto  Ta- 
.naloga  figura  49)  prendere  per  eonfronto  l'encefalo  di  un 
embrione-uccello  un  pò*  avanzato  (Fig.  49).  In  esso  quando 
rgli  emisferi  e  (  Fig.^  49.  )  vi  sono  ancor  piccoli  e  stretti 
{come  nei  rettili^,  altresì  le  mùsse  ottiche  o  (Fig.  49)  si 
ravvisano  applicate  T una  contro  all'altra,  e  situate  imme- 
.diatamente  al  di  dietro  degli  eitìisfe^;  ciò  ohe  non  ha  più 
luogo  neiruccellò  perfettamente  sviluppato.  » 
,  Tale  disposizione  appare  eccellentemente  dalla  figura  50, 
ohe  copiammo  de  Rotonda^  di  encefalo  di  embrione  di 
pulcino.  (Vedi  l'analoga  spiegazione  delle  Tavole). 

Cosi  il  predominio  di  sviluppo  d^i  lobi  cerebrali  fa  non 
solo  abbassare  alquanto  i  lobi  ottici,  ma  li  fa  eziandio  un 
pò  divaricare  l'uno  dall'altro  in  sulla  linea  mediana.  Il  loro 
ventricolo  apresi  ancora  tuttavia  inverso  alla  faccia  mediana 
in  corrispondenza  all'ac^edof/o  di  Silvio. 

Le  pareti  di  questi  ìoòt  reffctcoiort*  si  compongono  dalle 
due  grosse  lame  oi/ic/ie  o  (F^.  36.  87),  le  quali  hanno 
due  fodere  midollari ,  1'  una  esterna  e  l' altra  interna,  con 
inframmezzo  uno  strato  grìgio  (Fig.  86.  87)  (4).  Esse 
lame  ottiche  concorrono  esclusivamente  a  comporre  le  due 
radici  del  nervo  ottico,  alla  stessa  maniera,  che  nei  pesci 
e  nei  rettili  ;  .ed  hanno  la  loro  vistosa  commtsstira  tami^ 
nare^  la  quale  stendesi  trasversalmente  n  (Fig.  9.  40.  41. 
89)  all'avanti'  dall'  uno  all'  altro  lobo,  e  che  si  ravvisa  al 
•  solo  divaricare  la  parte  posteriore  dei  loòi  cereòralt  dal 
eervellettOj  perchè  (siccome  avvenimmo)  i  /o6t  ottici  stanno 
alcun  pò  allontanati  fra  di  loro  in  sulla  linea  mediana. 
Leuret  ha  dato  (tanto   per  gli  uccelli  quanto  pei  riettili  e 

ma^mm.    Il Il      .— .— — ^— — — .— i.*^^.*— — p1M.J^ii*»*i— ^»..»*iW— ..«^i.— *^l."»» 

(1)  Panizza  descrive  fstessamente  anche  la  struttora  delle  la- 
mine ottiche  dei  pesci.  «  Aprendo  i  lobi  cavi,  si  riconosce  cke 
•la  loro  por«/6  è  composta  di  tre  strati,  uno'esterno  bianco, fibroso, 
uno  medio  cinereo,  r altro  interno  midolUre-fibroso  ». 


pesci)  imprppriameate  il  nome  di  corpo  calloso  à. questi 
cominissuràj  eWè  inv^e  pateotemente  propria  dei  lobi  uh 
iiei  0  (yer  dir  meglio)  delie  lame  oNiche:,  e   rappresanta 
la  eommmura  molle  e  grigia  ^ei  mamnatl'eri.  . 

Un  rudimento  4ii  glotidttia  pineale  dimoatraiaci  per  la 
[prima  voha  da  Tiedemann^  riscontrata  da  iif o/acame,  ito* 
.landò  e  MiUler^  Iro^vasi  al  davanti  dei  iofrt  oUipi ,  dai 
'iqiiali  trae  le  sue  hakentdm  che  Convergono  all' avanti  alla 
guisa  che  nei.  rettili  e  nei^pesci  g  (Fig.  50). 

.Quanto  è  crassa  e  voluminosa  ìa  lama  olliea  degli  uc- 
toelli.,  altrettanto  ne  sono  prommeiati  il  potere  visivo  e  lo 
sviluppo  deU'ocobio. 

1  lobi  ottici  degli  uccelli  sono  ritenuti  analoghi  alle 
mostre  quodWgemeUe  da  Carut,  Gali  e  Spursheim,  Serres, 
SFièdétnonn^  DesmoaliUM  ,  MihHer,  Flourefis,  —  ed  analo- 
ff^e  ai  nostri  (atomi  oiiieida  WUHs,  Swmmtring,  Molando j 
JJarwod,  Wensel. 

%  6.^  •—  Nei  mammiferi  —  I  lobi  (ftlici  (  qui  ehia* 
unaiì  talami  ottici)  sono  sempre  situati  al  di  dietro  dei 
iiobi  eerebirali. 

Ma  se  questi  (lobi  cerebrali),  in  loro  progrediente  svi- 
luppo, uppo  agli  uccelli  avévuno  già  soverchiato  in  parte  i 
ìobi  ottici,  vieppiù  ciò  fonnè  nei  mammiferi,  nei  quaili  ansi 
-i  talami  ottici  vengono  mano  mano  riooperti  e  poi  mtie- 
ramente  avviluppati  dal  predominio  della  massa  cerebrale 
e  deHe  sue  ctrconvolustont.  Ma  il  cambiamento  di  posi- 
zione non  è  altro  ohe  relativo:  i  rapporti  sono  tempre 
quelli.  I  ioòt  0  talami  ottici  soilo  rimasti  al  loro  sito  : 
irla  ì  Ioòt  cereòralt'  guadagnarono  posto  per  di  aopra  e  per 
di  fianco  e  fin  per  di  dietro  ai  suddetti.  È  Vintelligensa, 
la  quale  mano  mano  va  signoreggiando  in  ^  gradini  della 
aeab  zoologica  in  ragione  della  proporzionata  elaboraxione 
e  grandezza  degli  organi  che  la  funzioimoo. 

Nei  mammiferi  inferiori,  per  poco  efae  si  divarichino 
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reciprocamente  per  di  dietro  Tiin  dall'altro  i  lobi  cerebrali; 
ancora  liberi  e  quasi  sprigionati  ancora  dai  ventricoli  late- 
rali,  si  presentano  i  talami  ottici.  Ma  quando  c'ifinalziamo 
ai  mammiferi  superiori,  le  loro  circonvolusioni  ravvilup- 
pano completamente  entro  ai  proprj  ventricoli  i  medesimi 
talami. 

Ciò  non  pertanto^  alla  stessa  guisa  ehq  non  cessano  di 
essere  cervello  le  circonvoluzioni ,  quantunque  servano  di 
avviluppo  ad  altri  organi,  egualmente  anche  le  lame  o/(i-* 
che  non  lanciano  mai  di  essere  organo  centrale  offtcp,  ab- 
benché ,  eziandio  nei  mammiferi  siccome  nei  vertebrati 
ovipari,  si  trovino  avvolta  sopra  ad  altri  organi ,  cioè  sopra 
ai  f alarne  peduncolari  od  anco  sopra   alle  quadrigemine» 

Le  lame  .oliiche  dei  mammiferi  consistono  adunque 
nello  strato  fibroso  bianco-midollare  che  s'addossa  ed  ade- 
risce come  berretto  ai  cotiledoni  inlra'ventricolari  dei  fa« 
lanti  ottici  0  (Fig.  5Ì.  52.  63.)  ed  anco  alle  quadrigtmine 
anteriori  r  (Fig.  51.52. 53),  e  che  dà  completa  ed  esclusiva 
orìgine  al  iractus  opticus  2'  (Fig.  52.  53),  ed  al  suo  nervo 
ottico  2  (Fig.  52.  53).  Una  sola  differenza  incontrasi  in 
questi  vertebrati  a  paraggio  dei  vertebrati  ovipari  ,  cioè 
che:  le  lame  ottiche  aderiscono  (invece  di  essere  a  sem- 
plice confoffo)  ai  sottoposti  organi.  —  Quale  nullità  d'  im- 
portanza abbia  però  ad  attaccarsi  a  questa  unica  differenza, 
non  è  chi  noi  vegga. 

Rolando  ha  scrittoi 

«  Dai  tempi  i  più  antichi  ì  talami  ottici  sono  stati 
considerali  come  il  punto  centrale  a  cui  si  riferivano  i 
nervi  ottici;  ed  una  tal  cosa  si  può  comprendere  dal  no- 
me con  cui  sono  stati  distinti.  Una  tale  origine  dei  nervi 
ottiei  sembra  non  essere  stata  sconosciuta  da   Galeno  (l). 


(I)  Anzi  questo  grande  anatomico  aveva  distintamente  descritta 
la  vera  origine  dei  nervi  ottici  dalla  faccia  ventricolare  dei  talami 
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da  Euslachio,  da  VatoHo,  da  JUotgagni,  come  dice  Hah 
ler  . . .  Il  profondo  Saniorini  non  ha  lascialo  di  rimarcare 
che  dall'interno  dei  corpi  saddelii  sortono  radici  dei  nervi 
ottici  ;  ma  nello  Stesso  tempo  ha  dimostrato,  che  un  fascet- 
to  midollare  della  fascia  che  si  estende  sui  talami  si  può 
seguitare  fino  alle  preminenze  natiformi.  Siffatta  osserva- 
zione, confermata  in  seguito  da  Morgagni  y  da  fVinslow 
e  ()a  molti  fra  i  moderni,  ha  dato  luogo  a  spogliare  della 
loro  prerogativa  i  talami  ottici  ^  per  quindi  trasportare  il 
punto  centrale  dei  nervi  di  questo  nome  alle  prominenze 
accennate  ».  (pag.  80). 

«  Essendo  impossibile  il  niegare  che  i  nerrt  offici  de- 
gli uccelli  vengano  da  quei  tuberceli  cavi  situati  dietro  gli 
emisferi^  i  quali  da  TFillis  in  poi  sono  stati  tenuti  per  veri 
faiamt  ottici;  si  è  immaginato,  non  so  con  quale  fonda- 
mento, di  considerarli  come  analoghi  alle  prominenze  na- 
tiformi. E  certamente  lo  avere  perduto  di  mira  le  osser- 
vazioni di  Santorinij  di  Malacarne  e  di  Ficq-d'Jzijr  con- 
cernenti le  anzidette  fibre  o  radici  midollari,  è  stato  ca- 
gione che  da  molti  è  stata  abbracciata  una  tale  opinione  ». 
(pag.  82). 

<  Lungi  di  arrendermi, a  ragionamenti  di  tal  sorta  (poi- 
ché troppo  impressa  mi  restava  Taccenhata  disposizione  del- 
le fibre  dei  nervi  otlici  penetranti  nella  sostanza  dei  lalo- 
mt),  mi  sonb^  vieppiù  conformato  nella  mia  opinione,  dopo 
di  avere  scoperto,  col  mezzo  di  replicati  esperimenti,  che  a 
ben  altri  usi  erano  destinate  le  prominente  bigemelle.  Per- 
tanto, essendo  queste  siale  da  me  offese,  lacerate  in  varie 
guise ,  non  mai  ho  potuto  ossei:vare  che  (Venissero  ad  es- 
sere  alterate  in  qualche  maniera  le  funzioni,  a  cui  è  desti- 

■     ■        ■ f  ■■'  "  '  " ■■"■■  I '     ■      ■ 

ottici.  Ubi  enim  (egli  scrisse)  uterque  ventriculits  anterior  de- 
sinit  ad  latera^  illic  nervi  optici  exoriuntur^  ipseque  pèntricu^ 
lorum  velut  thalamus^r  itlos  nervos  exisHt  (De  usa  parlium, 
XVI,  5). 
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nato,  il  nervo  olticOj  ma  bensì  (eome  ho  da  tempo  aceen- 
nato)  le  lesioni  di  questi,  tubercoli  sono  sempre  state  se- 
guite da  fenomeni  indicanti  alterazione  nei  movimenti  mu* 
scolari  »  (pag.  82  ,  83).        . 

«  Sor  ben  lontano  dal  credere  che  i  talami  otlid  ser- 
vano soltanto  di  punto  centrale  ai  nervi  del  medesimo  no-* 
me.^.  Inclino  a  credere,  che  nei  talami  si  formi  un  centro 
a  cui  si  riferiscono  i  cordoni  anteriori  del  midollo  sipi* 
nale^  alcune  fibre  degli  emisferi  e  delle  prominenze  6tge- 
melica  (pag.  83,  84). 

In  queste  parole  delta  nevrologia  del  nostro  Rolando^ 
riposa  tutta  la  filosofia  anatomica,  la  quale  doveva  guidare 
alla  ricognizione  delle  origini  laminari  ottiche  e  dei  di- 
versi organi  coperti  dalle  medesime. 

Quanto  abbiano  smarrita  la  diritta  via  tracciata  da  Ro-^ 
landò  i  moderni,  ben  appare  dalle  confusioni,  che  ne  re- 
gnano in  proposito  nella  fisiologia,  e  ben  apparrà  dalla  di- 
scussione, che  ne  serbiamo  al  venturo  -articolo  4.^ 

Gli  organi  che  nói  stigmatizziamo  col  titolo  di  lame 
fittiche  in  tu  iti  i  vertebrati,  vennero  pei  quadrupedi  e 
per  r  uomo  da  Rolando  egregiamente  descritti  nella  sua 
fascia  midollare  dei  nerpi  ottici  ^  —  da  Foville^  nella 
couche  super ficielle  de  la  conche  opiique  (pag.  258),  per 
Fuomo. 

Però  nei  niammiferi  inferiori  essa  lamina  o  fascia  pre- 
dilige d*abbracciare  i  fafamt  anziché  ìnatiformi  (Fig.  54. 
52);  ed  anco  nei  ruminanti  (Fig.  53  —  e  vedi  inoltre  le 
molte  analoghe  figure  di  Rolando)  la  massima  parte  delle 
emanazioni  ottiche  viene  composta  dalla  deiisi  fascia  dei 
talam'u  la  quale  però  (per  quanto  ne  rappresentano  ezian- 
dio le  figure  e  le  analoghe  descrizioni  offerteci  da  Rolan- 
do)  ben  protendesi  anche  sulla  superficie  delle  quadrigt- 
mine  anteriori. 

Le  lame  ottiche  dell'uomo,  in  forma  di  bianco  invilup- 
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pò  itbpoao  aridollare  ;,  tbbraccimie  tutta  la  gk)bo9kà  intra'- 
veidricalare  dei  ialame  o(tir^;  ed  eziandio  estendonsi  per 
di  sopra  alle  quadrigemBtte.  Laonde  vedesi  11  tractus  optU 
cus  derivare  dalla  complessiva  confluenza  delle  fàscte  mi" 
dollari  superficiaU  dei  talami  ottici  t  delle  eminenze  na^ 
iifórmt 

Nelle  due   figure  54 ,  55 ,  che   togliamo  a  prestito  da 
*  Rolando  e  nelle  quali  ei  rappresenta  lo  spaccato  dei  talO' 
mi  ottici  di  un  bue,  è  bello  a  vedervi: 

A.  (tutt' intorno)  la  suddetta  fascia  o  lamina  nel  suo 
triplice  strato  a  a'  a"  (come  negli  uccelli  a  a  36); 

—  il  eui  più  esterno  a  a  Oy  colle  sue  fibre  convergen- 
ti ^  corrisponde  hì  tractus  ppticus  della  coque  su- 
perficielle. 

— ;  il  medio  à  à  à  rappresenta  lo  straticello  grigio  delle 

lamine  ottiche  dei  pesci  e  degli  uccelli.  Questo  stra- 

ticéllo  da /{olondo  chiamasi:  sostanza  cinerea  che 

,  separa  le  fascie  midollari  dei  nervi  ottici  dai  <a- 

lami  suddetti. 

—  II  piò  intemo  strato  a  à  a,  coi  suoi  raggi  fibrosi,  è 
l'antflogo  della  lamina  raggiata  dei  pesci  {Rolav- 
do  gli  dà  il  nome  di  filamenti  o  fibre  midollari, 
che  vanno  alla  fascia  midollare  dei  nervi  oilici 
e  che  devono  essere  come  le  radici  di  questi  rter- 
vi'y  si  possono  a  queste  paragonare  le  figure  di 
Ticq-d'Azyr  rappresentanti  le  stesse  parti  tirale  daU 
Vuomo). 

B.  (néir interno)  MI  il  nucleo  grigio   del   cotiledone 

intra^vèntricolare  dei  talami  peduncolnri,  con  in- 
torno è  per  entro  le  bianche  fibre  peduncolari  (Bo- 
/andò  Io  dice:  nocciolo  dei  talami  ottici  composto 
di"  sostansa  cinerea  e  di  fibre  midollari  diversa- 
mente intrecciate  e  quasi  reticolate). 

C.  (inferiormente)  M  M  il  piano  inferiore  o   piramU 
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do/e  dei  peiimcoH  cer^raK ,  che  suocessivattiente 
andrà  io  relazione  ^I  catiledont  exira^enirìcolare 
dei  tohmi  peduncokxri. 

D.  (inreriormente  e  internamente)  t' i*  la  massa  grigia 
,del  iuber  cmereum,  ove  si  finisce  Vimbuio^ 

E.  t;  t^  i  frilastri  anteriori  della  volta. 
F/  m  m  akri  eordoncini  midollari^ 

Ecco  poi,  come  dà  FóvUle  ci  vengono  descritte  neiruo- 
mo  le  lume  ottiche. 

«  Da  contour  aniériénr  de  la  paire  antérieure  de9  tw- 
bercules  quadrijnmeaux  se  détache  une  eouehe  fìbreuse^ 
quelquefois  renflée  en  faisceau ,  qui  se  porte  en  dehors  à 
h  conche  optiqtte  en  traversant  renfoncement  tranf versai  li- 
roitrophe  de  ces  coucfies  et  des  tubercuìes  '^uadrijumemix  » 
(pagk  169). 

«  Lorsqù'  on  considère  atlemivement  la  isurrace  Uan- 
chàtre  de  la  eouehe  optique  dadfts  le  ineniricule  laiérsti,  on 
ne  peut  méconnallre  qoe  cette  surfeoe  est  cohiposée  de  fi- 
bres  dicigées  presque  touies  dans  le  seos  de  sa  eourbure. 
Ces  fibres  blanches  éir^Hèes  par  plaoes  peuvent  étre  sui- 
vies,  quelque  pari  qii'on  les  :COttsidère,  vers  le  iract^m  op- 
iique  auquel  se  rendent  évidemment  aussi  les  faisceaux 
d'union  des  deux  paires  de  tul^rcules.  Vers  Tangle  tron- 
qué  qui  s'unit  au^  tubercuks  quadrijurmaux  on  lobservp 
des  fibres  dirigées  en  ;SeQ8  inverse  des  précédentes ,  avec 
le&quelles  elles  ne  tardéntpas  à- se  continuer  en  se  cour- 
:bant.  Celles-ci  dlvergept  du  troncàn  au  còne  peduncolaire. 
Ces  directioQS  fibreuses  de  la  couque  ^up^ficielle  des  cou- 
,ch^  opUques,  le  concowrs  de  .plus  grand  nombre  dans  le 
traclu^  optiquet  sont  bien  propres  à  junifier  ìè  nom  qu*el- 
le  porte.  Les  émaupiiona  qui  du  iracim  opliq^ie  se  ppr- 
tent  aux  tubercules  qaùdrij^meaux  n'kì&ttneni  nuUement 
•eette  idee,  mais  elles  iospirent  celle  que  la  eoucht  ii^ptdque 
fi'est  pae  elle  «eule  le  liea  d'origiue  des  nerfs  visaels  » 
(pag.  268,  359  > 
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Abbiamo  invocata  i\ueéitk  descrizioAe  da  Foville  onde , 
y^gjne  d'ogni  preopinio,  ci  si  paja  berte  inbanti  la  dispo^* 
sizione  anatomica  delle  Ionie  ottiche  per  di  sopra  ai  cotile'^ 
doni  intra^ventrìcolari  ed  alle  quQdrigemine;  come  invo- 
cammo eziandio  analogamante  le  due  figure  64 ,  55  dà 
Rolando^  permettendoci  solamente  di  apporre  anche  i' nostri 
sinonimi  alle  spiegazioni  del  medesimo,  e  come  altresi  riman- 
diamo il  cortese  lettore  alle  parecchie  analoghe  figure  ed 
analoghe  descrizioni ,  che  Rolando  ei  offre  per  quanto 
spttta  alle  disposizioni  ed  ai  rapporti  della  fascia,  midolla- 
re  dei  nervii  ùltici  dei  medesimo^  ossia  delle  nostre  lame 
iìttiche. 

Ricordiamo  poi  (senza  passare  ad  una  particolareggiata 
ed  inutile  descrizione)  qualmente  i  corpi  genicolati  ed  il 
tubercolo  posteriore  dei  mammiferi  sieno  appendici  conso- 
stanziali della  lama  ottica  dei  medésimi. 

■  Ricordiamo  eziandio,  qualmente  la  commissura  meàìa, 
' molle,  grigia  appartenga  propriamente  ed  esclusivamente 
alle  lame  ottiche. 

Ricordiamo  per  ultimo,  qualmente  la  gianduia  pineale 
peschi  le:  sue  radtct  entro  alla  sostanza  della  /ama  mi- 
dollare; tanto  che  questa  derivazione  e  relazione  costante 
del  medesimo  organetto  coi  centri  ottici  ^  per  tutta  la  se- 
rie dei  vertebrati ,  ci  faccia  propensi  a  giudicarlo  come 
' soltO'provincia  od  appendice  dei  medesimi. 

§  6.®  -^  I  centri  nervosi  visivi,  che  noi  abbiamo  raf- 
-figurato  in  tutta  la  serie  dei  vertebrati,  sono  adunque  cosi 
caratteristicamente  sempre  eguali  nella  loro  organizzazione» 
'forma,  posizione,  estensione,  struttura,  che  noi  non  saprem- 
mo chiedere  od  ottenere  dalla  anatomia  comparata  V  esem- 
pio di  più  costante  uniformità  d*un  organo. 

Consistono  (lo  ripetiamo)  in: 
Un  pajo  di  lame  grigio-midollari ,  pari ,  simmetriche ,  avvolte  so- 
pra   ai  cotiledoni   ventricolari  ^dei  talami   pedoncolari   e   so- 
pra alle  quadrigemine;  —  poste  fra  i  lobi   cerebrali   e  fra  il 
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tervelÌ6t(a;  -^  legate  rècipr»cajaieiite  solla  lìnea  mediana  an-^ 

tenore  da  una  coaunisaara  laminare;  esclusive»  assolute  e  dir 

rette  emanatrici  dei  nervi  ottici* 

Vorrennmp  aggiungere  anche  i  seguenti  caratteri  secon*, 
darj;  —  hanno    relazione    produttrice   colla  pineale  e  coi 
suoi    peduncoli;  —  hanno  dei  iubercolelti  o  appendici  di 
rinforso. 

§7.^  —  Equi  ci  permetterenao  una  rivista  raffrontativa: 
dejlo  sviluppo,  Ciii  le  lame  ottiche  proporzionatamente  of- 
frono lungo  la  serie  dei  vertebrati  in  rapporto  alla  corri- 
spettiva  potenza  visuale,  affinchè  viemmeglio  ci  si  prepari 
dalla  stessa  anatomia  comparala  Fanello  di  passeggia  verso 
alla. constatazione  sperimentale  dei  suddetti  organi. 

Adunque,  nei  pesci,  al  considerevole  sviluppo  dei  l^ulbi 
oculari  ed  alla  grossezza  del  loro  nervo  ottico,  ben  corri« 
sponde  una  discreta  potenza  visiva,  la  quale  prevalente- 
mente serve  a  reggere  codesti  animali,  anche  colla  scarsa 
luce  penetrante  negli  abissi  dell'oceano  e  fra  i  torbidi  flut- 
ti, tn  traccia  .della  prèda  ed  in  fuga  del  pericolo  e  dell'  i- 
n'imico.  Ed  è  forse  questo  in  fra  tutti  i  loro  sensi  il  senso 
che  principalmente  guida  i  detti  animali  nella  loro  vita  esclu- 
sivamente ordita  di  persecuzioni,  stragi  e  morti.  «  Nous  ne 
pouvòns  écrire  aucune  page  de  l'histoire  des  poissona  sana 
parler  d'attaques  et  de  défenses,  de  proie  et  de  devasta- 
teur,  d'aetions  et  de  réactions  rèdoutables,  d'armes,  de  sang, 
de  carnage  et  de  mort  ».  {Lacépède.  «  Histoire  naturelle 
des  poissons  »).  —  Ecco  in  essi  iJ  caratteristico  sviluppo  dei 
lobi  ottici  j  i  quali  prevalgono  in  tutta  la  massa  encefalica 
e  porgono  le  grosse  lame  ottiche. 

Sopo  piò  piccoli,  meno  perfetti  i  bulbi  oculari  dei  ret- 
tili; tenuissimi  ne  sono  i  nervi  ottici:  debole,  corta  e  as- 
sai poco  squisita  la  vista.  E  correlativamente  sono  tenui  di 
molto  le  lame  ottiche  ed  i  loro  lobi  ottici.  —  Una  so- 
lenne obbiezione  potrebbe  farsi  in  proposito  al  Proteo  art- . 
Quiao  ed  alla  Cecilia^  rettili  ciechi  o  pocd  meno,  ove,  ad 
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oDta  che  a  .quésit  mattehiao  gM  oeéln*  o  appena  vi  sìeno  ru- 
dimentali, pur  ravvisiamo  l'esistenasa  dei  con  detti  loro  lo- 
bi oHici.  Renderemo,  quanto  mai  possa  desiderarsi,  ragione 
ài  questa  apparente  contraddizione  in  un  venturo  (5.®)  ar- 
ticolo. 

È  fatto  notorio ,  è  una  prerogativa  ammirabile  la  acu- 
tezza visiva. dei  volatili,  che  vanno  fomiti  di  grandiosi  bulbi 
ocniari  e  di  voluminosi  nervi  ottici.  Ed  è  pure  caratteri- 
stfoo  in  essi  vertebrati  lo  spessore  delle  lame  ottiche  e  Io 
sviluppo^  dei  relativi  ioti  ottici. 

Nei  maimnifert  sòno^  generalmente  bene  organiszati , 
bene  sviluppati  i  bulbi  oculari ,  e  ben  pronuiieiati  i  toro 
nervi  ottici*  Altrettanto  attiva  noi  vi  scorgiamo  la  potenza 
visuale.  E  eoH'atlività  di  detta  funzione  corrisponde  la  esten- 
sione deHe  loro  lame  ottiche  dalla  superfide  dei  talami  a 
quelli  delle  qaadrigemeìle. 

Trovasi  appo  ai  mammiferi  una  eecezion  naturale  della 
facoltà  visiva  nella  talpa  ccecai  ove  mancano  gli  occhi  ed 
i  nervi  ottici.  Al  posto  di  questi  nervi  non ,  havvi  se  non 
un  estlissimo  cordoncino  trasversale  midollare  n  (Fig.  56) , 
il  quale  tiene  in  relazione  i  due  corpi  genicolati  d'onde 
scende  alla  finea  n^ediana  sulla  base  encefalica.  Or  bene  ! 
Se  si  esaminano  con  paziente  ed  accurata  diligenza  i  molli 
idlnmi  ottiói  0»  (Fig.  57)  della  talpa  cieca  ,  eglino  si  ve- 
dono  marcatamente  risultare  fin  nella  esterna  loro  parte 
dalla  propria  sosUnza  grigia  {nocciolo  cinereo  di  Rolando) 
senza  che  per  di  sopra  v'abbia  lo  strato  òtanco  midollare 
4hifm  fasci»  ottica;.  Laonde  alla  semplice  ispezione  estema 
i  suddetti  talami  ottici  presentansi  non  già  bianchi  alla 
laro  superficie  (come  sogliono  essere  nei  mammiferi  a  ca- 
gione delJa  cmche  fibreuse),  ma  bigieciy  dacché  offrono  al- 
l'esterno  la  propria  sostanza  grigim  cotiledonare.  Codesto 
esempio  offre  una  solenne  dimostrazione  e  controprova  na- 
turale ai^atpiniea^  ond'è  certa  la  iminrilà  di  relazione  ori- 
ginaria org^oic)^  ^a  la  fascia  ottica  ed  i  nervi  ottici. 
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$'S.^  — ..  Dopo  le  ^téstrtiìOnianze  qui  rc^Ialeei  dalla 
analomia  eomparafii  ed  umano ,  parrel^be  cpasi  opera  sth 
perflua  il  ckxnsfndare  allo  spòrìrmnto  la  funizione  delle 
lo  me  ottiche. 

Ma  noQ  fifh  siipérflao  il  eiò  fere,  se  vi  regnano  anoora 
le  tenebre  e  le  ambagi  detta  eontrs^ianti  opinioni  ;  e  tanto 
più  se  le  relative  emergenze  sperimentali  non  trovarono  , 
o  impropriamente  ritrovarono  la  loro  spiegazione. 

Arrogo  d' avantaggio ,  che  qui  incominciano  l&  nevroto^ 
giche  risultanze  e  le  illustrazioni)  fenòfttenali ,  onde  deve 
porsi  in  chiaro  il  fatto  indiato  nel  presente  lavoro,  cioè  k 
vertigine; 

E  qui  le  esperiènze  di  Fléurens  sono  eosi  espHcitaiiiente 
nitide,  che  non  ammettono  replioa. 

Nel^atto  che  levasi  ad  un  uccellò  ti7»  fo6o  àttico  (la 
duplicatura  della  lama  ottica)^  Tanimate  offre  der  trebiti 
convulsivi  generali  (fenomeni  npiomentanei  detrazione  tran* 
matica  operativa  sulle  vicinanze  del  miAolló  oUlung^to  {ì)), 
i  quali  ben  tosto  e  per  affatto  seonìpajono^ 

Dopo  l'ablazione  d^un  lobo  ottico^  Tanimale  diventa  to- 
stamente  e  per  sempre  cieco  dall'occhio  opposto  (decussa** 
zione  dei  nervi  ottici),  ma  l'iride  di  codesto  medesimo  oc* 
chio  orbo  resta  i^ncora  regolarmente  mobile.  E  V  animale 
meltesi  ad  ogni  tratto  a  giravollarM  sopra  di  sé  medesimo 
e  particolarmente  4tnl  lato  del  lobo  demoìitOé  Yed^e  |}ene 
dall'occhio  del  lato  operato^  Piega  spesso  la  testa  versi$  al 
lato  operatOj  cioè  t?érvo  airotchiù  sanò. 

Dopo  la  demolizione  dei  due  lobi  ottiei ,  Y  uceèlk» 
immediatamente  e  irreparabilmente  diventa  oròo  d'ambedue 
gli  occhi:  ma  ambeiue  le  iridi  eohservàno  la  loto  ntobi' 


{{)  liifatti  Hertwig,  ripetendo  le  spérienze  di  Flourens  ne  ebbe 
tutti  gli  eguati  ^isulMtf  ^  miniw  i  pff^méni  éon^làM  (  «  Èt^ier. 
de  effectibus  laesionuoi  iu  partibus  encephali  ».  Berlin,  4826). 
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lUàé  Tutta  VintelUgen^a ,  tolta  là  volontà  ,.  tatti  gli  altri 
9ensi  conservami  nella  più  perfetta  regolarità.  Questi  vola- 
tili aeciecatìf  restano  pur  tuttavolta  vispi,  circospetti,  attenti, 
e  suppliscono  alla  perdita  della  vista  coir  abilità  ond'usano 
degli  altri  im$i  (pagine  44  e  seguenti  di  Flourens). 

E  ciò  per  gii  uoceHi^  —  Discendianìo^  ai  rettili. 

<  J*ai  retranché,  sor  une  grenouille,  la  conche  optiqne 
droile:  la  grenouille  a  tourné  long-temps  et  irrésìstiblement 
sur  le  coté  droit. 

«  J'ai  retranché ,  sur  une  autre  grenouille ,  la  conche 
opiique  gauche;  la  grenouille  a  tourné  sur  le  coté  gau- 
che »  (pag.  51). 

Fino  a  qui  gli  esperimenti ,  eseguiti  sui  vertebrati  ovi- 
pari, potevano  limitarsi  poco  meno  che  esclusivamente  so- 
pra le  sole  lame  ottiche;  dacché  ben  vedemmo,  qualmente, 
massime  negli  uccelli  (ove  furono  più  schietti  i  risultati), 
esse  lame  ottiche^  in  loro  spessezza,  costituiscono  quasi  per 
affatto  la  globosità  d^  cosi  detti  lobi  offici.  Non  é  però  da 
tacersi,  come  eziandio  in  questi  animali  non  mancassero  di 
prodursi  olciint  fenomeni  paralitici  del  lato  opposto  ^  — 
e  ciò  non  per  altro,  che  appunto  per  le  anco  superficiali 
lesioni  importabili  ai  di  sotto  avvolti  e  ricoperti  coft'/edorit 
dei  folomi. 

Ecco  che  ne  dice  Flourens: 

«  J'ai  enlevé  le  tubercule  bijumeaux(i)  gauche,  sur 
un  pigeon;  et  la  faiblesse  a  .prédominé  du  coté  droii  ». 

«  J'ai  enlevé  le  tubercule  droit ,  sur  un  autre  pigeon  ; 
et  la  faiblesse  a  prédominé  du  còte  gauche  »   (pag*  115 

e  416> 

«  J'ajoute  (continua  il  medesimo  sperimentatore),  que 
Ics  irrifoftoiif  du  tubercule  droit  determinaient  toujours 


(I)  È  nolo  che  Ftaurem  diìama  ò^emctti  i  loM  oiUci  degli 
uccelli. 
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aussì  des  convuUions  à  gauche^  et  celici  do  gauche  d  droi' 
te  »  (pag.  116). 

Ciò  che  equivale  agli  effetti  delle  irritaziooi  praticate 
sui  fasci  motori^  —  con  questa  massima  differenza,  che 
lungo  il  midollo  spinale  tali  effetti  avvengono  sul  medesimo 
lato,  perchè  già  i  fasci  motoriM  si  sono  decussati;  mentre 
invece  verso  al  loro  centro  {cotiledoni  dei  talamt)  produ- 
consi  in  senso  crociato. 

Le  quali  risultanze  irriiativo-convulsive  non  apparvero 
giammai  a  Flourens  né  ad  altrui,  colle  irritazioni  fatte  sopra 
i  lobi  cerebrali^  né  sopra  i  lobi  cerebellari,  perciò  solo  pre- 
cisamente e  non  altrimenti,  che  soltanto  nei  talami^  ì  quali 
stanno  avvolti  drillo  lasne  ottiche^  oed  in  altri  organi  ence- 
felici,  riseggono  i  centri  motori. 

Ma  più  esplicitamente  ancora,  che  non  lo  fosse  da  F/oti- 
rensy  venne  osservata  e  dichiarata  da  Hertwig  la  debolezza 
muscolare  del  lato  opposto,  la  quale  si  avvera  anche  negli 
uccelli,  dietro  alla  ablazione,  dei  lobi  ottici. 

È  bensì  vero  ^  che  tale  emiplegia  non  è  completa  né 
permanente ,  come  è  vero  altresì ,  che  soltanto  in  parte 
ponno  venire  lesi  i  talami  peduncolari  sotto  alla  demoli- 
zione delle  sovrapposte  lame  ottiche;  e  che  vuoisi  pur  tut- 
tavia un  certo  lasso  di  tempo,  perchè  questa  paresi  venga 
tolta. 

Le  quali  differenze  evidentemente  provengono  dalla  mag- 
giore 0  minore  '  compromissione  fatta  nei  detti  cotiledoni 
dallo  speriménto. 

E  tali  risultanze  servono  a  vieppiù  convalidare  ciò  che 
nel  precedente  articolo  esponemmo  intorno  nir  officio  po- 
lontariormotore  dei  talami  peduncolari» 

Veniamo  adesso  ai  mammiferi. 

li  lettore  già  s'avvede,  che  qui  non  possono  venir  ci- 
tati gli  esperimenti ,  che  Flourens,  Hertwig  e  Longet  clas- 
sarono nella  identica  serie  di  quelli  praticati  sui  vertebrati 
ovipari.  Imperciocché  codesti  autori,   omologizzando  i  /o6t 

Ajimau.  roL  CLXr  i8 
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énki  di  questi  aìinbercòti.  quadrigemelli  dei  mammiferi, 
hanno  di  conseguenza  fallo  un  solo  argomento  delie  espe- 
rienze compite  sui  primi  #  di  quelle  che  sui  eeeondi  organi. 

Lascteremo  quindi  al  vemuro  articolo  la  ventilazione 
delle  eperienee  fatte  sui  quadrigemelli  dei  mammiferi,  non 
però  senza  qui  previamente  avvertire,  talmente  ^  gli  effetti 
amaurotioi  avutisi  neìVi>ppo9to  occhio  eziandio  ooll^ablaisione 
unilaterale  dei  quadrigemelli  doveva  dipendere  e  dìpende^ 
dalia  lesione  della  fascia  midollare  dei  nervi  ottici  o  delle 
)ame  ottiche,  evidentemente  (come  osservammo)  protese  in 
delti  animali^  egualmente  che  nei  pesci,  per  til  4i  sopra 
dei ,  tuberooii  quadrtgemeHi  dei  medesimi^ 

Eseguirono  esperimeiHi,  sui  talami  ottici  dei  mammiferi, 
colle  vivi-sezioni,  Rolando,  Longet^  Sehiff,  Saucerotte,  Ser- 
resj  Losteau,  Panizza  (per  quanto  a  nói  eobsta). 

B  qui  certamente  gli  effetti  dovettero  essére  necessaria- 
mente eomplicati  e  confusi;  —  vale  a  dire  dovettero  essere 
motori  e  seneorio-nsiipi* 

Ned  alìrimenti  poteva  addivenire  dal  momento  che  le 
lame  ottiche  sono  in  essi  animali  incorporate,  ossia  inti- 
mamente ndeie  ai  sottoposti  cotiledoni  dei  talami;  — ^  né 
cfiìell^  potevano  offendersi  senza  la  offesa  di  quésti. 

E  ciò  patentemente  appare  dalle  già  sopra  citate  espe- 
rienze di'  Schiff  (vedi  articolo  precedente)^  nelle  quali  as- 
sieme a  fenomeni  molteplici  di  paresi  o'  paralisi  opposta 
"ételte  diverse  membra ,  emergono  di  quei ,  movimenti  attivi 
(come  dice  l'Autore)  di  rotazione^  che  non^ dipendono  dalla 
paralisi  di  una  metà  del  corpo  e  che  non  sono  neppure  un 
fenomeno  dijiontrazione», 

E  che  sono  adunque  codesti  fenomeni  e  codesti  movi" 
menti  rotatorjj  non  dipendenti  da  paralisi,  né  da  cantra^ 
zfone  ^ .  .  •  se  non  se  appunto  e  propriamente  gli  indefet- 
tibili giri  vertiginosi  per  omaurosi  unilaterale ,  quali  furono 
pienamente  constatati  appunto  negli  sperimenti  analoghi  e 
tcslò  rassegnati  sti^  ucceWi?  . .  ?  , 
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Quanto  alle  sperienze  da  Rotando  fatt«  sui  tafami  oitm 
dei  mammireri,  elleno,  per  vero  dire,  cooCuse  rics^OQQ  pejr 
la  coniemporaDea  comproinissioiie  d*  altri  limitrofi  organi. 
Tuttavia,  assieme  ai  feBomani  dello  Huppre  (eagionato  dst 
oSesa  degli  striati  e  dette  cireoMoluzioni^j  vi  si  ra^rvi^aoM» 
per  entro  i  fenomeni  dì  potatisi  agli  arti,  di  rotazione  i^' 
tiginosa  e  di  cecità  (  <  l' aoimale  eorreva  senza  v^una  di>- 
rezione^  epperciò  urtava  in  tutti  i  eorpi  che  gli  si  {ireaeui- 
tavano  davanti  »).  (Pagine  186,  187,  488,  489). 

Saucerotte,  Serres  e  Lasteau  ebbero  di  mira,  nelle  lopQ 
esperienze  in  sui  talami  ottici  dei  mammiferi,  la  lacoltà  fo^ 
comotrice  volontaria^  anziché  la  potenza  visiva,  della  quale 
non  fecero  esplicita  indagine.  Pafve  loro  di  vjodorne  4ì  pr^r 
dilezione  paraiizzate  le  membra  ùnteritìri. 

Ma  che?  •  • .  Longet  protesta  dì  avere  disorganizzati  i 
talami  ottìd  sugli  uccelli  e  sui  mamoiiferì,  ^nza  la  aboli- 
zione visita!  •  •  • 

Vediamo.  Imperocché,  anohe  fosse  errore,  e%\i  4ivent9  ri- 
spettabile, quando  sostenuto  da  tali  perseoaggj. 

Per  quanto  spetta  agli  uccelli,  ciò  corre  egffgìainonie  ; 
dacché  per  lui  sono  giustamente  talami  (^talami  pedunco- 
lari  nel  nostro  senso,  ma  però  impropriamente  chìan^^i  ot- 
tici in  tale  caso),  quei  tubercolelti  pari,  ohe  noi  descri- 
vemmo al  davanti  dei  /o6t  ottici^  siccome  porzione  dei  co- 
tiledoni extra-ventricolari  dei  talami peduncolari  (vedi  §  4.^ 
dell^  articolo  £."),  e  che  appunto  risiedono  sulla  parte  pe- 
duncolare  dei  cordoni  ati/enort,  alla  loro  estremità  encefa- 
lica. Udiamo,  per  colmo  d'evidenza,  la  dichiarazione  sfiiessa 
di  Leuretj  in  proposito  a  ^questi  tubercoli^  ch'ei  pure  si  ma- 
le ostinasi  a  chiamare  couc/ie<s  op/J9t^s"(!!).  «  Les  cou- 
ches  optiques  paraissent  étre  complétement  étrangeres  i  leur 
(dei  nervi  ottici)  production  ».  (Pag.  283). 

La  loro  (dei  creduti  talami  ottici  degli  uccelli), lesione 
adunque  non  poteva  né  più.  né  meno  accagionare  (se  vere 
sono  le  nostre  dottrine ,  alle  quali  servono   app<uuM>  di  ri^ 
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confenxia  le  stesse  risultanze  qui  citate  di  Lmg9i\  «e  non 

•e  effetti  di  parest  parziale. 

Sarebbero  stale  tocche  o  lese  codeste  pretese  eouches 
optiques  degli  uccelli  (perfettamente  contigue  come  sono 
ed  anzi  incastrate  per  entro  al  solco  posteriore  dei  lobi  ce- 
re6ra/t  negli  uccelli )  in  quegli  esperimenti,  o\e  Flourens 
dice  d'aver  visto  qualche  debolezza  passaggiera  del  lato  op* 
posto  sotto  alla  ablazione  di  un  lobo  cerebrale?  •  •  • 

Non  altrimenti  sapremmo  infatti,  se  non  per  questa  natu- 
rale è  giusta  guisa  spiegare»  qualménte  a  lui  sieno  capitati 
codesti  fenomeni  transitorj  di  paresi  opposta  nella  demoli- 
zione di  un  lobo  cerebrale^  méntre  né  a  noi  (che  rispetta- 
vamo con  tutta  accuratezza  quei  lubercoletti  ben  visibili  nelle 
galline  e  nei  piccioni)  né  ad  altrui  é  capitato  giammai  di 
verificare  un  simile  evento. 

Ma  come  corre  poi  la  cosa,  in  riguardo  ai  mammiferi, 
appo  ai  quali  non  é  più  contestabile  né  dubitabile  la  posi- 
zione ed  essenza  dei  talami  ottici?  •  *  • 

Udiamo  Longet: 

«  Les  eouches  optiques  n'ont  pas  sur  la  vision  Tinfluen- 
ce,  que  le  nom  qu'elles  portent  pourrait  leur  faire  suppo- 
ser.  En  effet,  je  les  ai  désorganisées  sur  des  mammiferes  et 
des  oiscaux,  et  il  y  a  cu  persìslance  de  rimpressionabilité 
visuelle,  puisque  la  pupille  a  continue  de  se  resserrer  sous 
l'ìnfluence  d'une  vive  lumière;  de  plus,  la  stimulation  di- 
reéte  des  eouches  optiques  n'n  janiais  déterminé  d'oscilla- 
tions  dans  l'iris  ».  («  Traile  des  physiol.  »,  tom.  II). 

È  dunque  la  contrazione  pupillare  per  Longet  V  equiva" 
lente  della^  vision^? .  • .  Non  ai^co  il  Par-quinto  dà  il  feno* 
meno  riflesso  della  mobilità  iridale  ?  .  •  •  Non  forse  egual- 
mente dura  il  fenomeno  reQesso  della  mobilità  iridale  dopo 
il  vero  acciecamento^  che  si  ottiene  colla  ablazione  dei  lobi 
ottici  (piarne  ottiche)  negli  uccelli? 

Ma  ben  altre  conseguenze  a  noi  lice  dedurre  dalle  re- 
ticenze di  Longet  in  proposito. 
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E  vaglia  il  vero. 

Come  mai,  se  effetUvameBte  ancor  Vedevano  quésti  ant- 
.  inali  mammiferi  mutilati  o  disorganizzati  nei  talami  ottici 
in  Longetj  come  mai  non  potè  egli  accorgersene  colle  mi- 
gliaja  di  prove  e  di  risultanze  obbiettive,  che  ne  poteva 
pat.entemente  constatare?  E  se  que^e  ))rove  emersero  vera- 
mente (come  dovevano  realmente  emergere  m  caso  di  ve^^ 
ro  acciecamento)^  perchè  non  ce  le  ha  egli  notate  e  dette? 
' —  Forse  che  la  luce  A  quale  batta  sur  un  sol  occhio,  non 
basta  ad  eccitare  riflessivamente  la  contrazione"  iridale  an- 
che dell'  (litro  occhio  perfettamente  accecato  perfino  colla 
recisione  dello  stesso  nervo  ottico^  (1)  —  Forse  che  la 
luce;  la  quale  percuota  vivamente  la  sola  iride  senza  en- 
trare per  la  pupilla  solla  ratina,  non  è  sufficiente  a  destare 
col  mezzo  delle  di  lei  fibre  sensorie  (V)  la  restrizione  pu- 
pillare ?  (5)  —  Forse  che  la  sola  recisione  del  Par-quinto 
non  induce  la  assoluta  immobilità  deirrride  in  molti  mam- 
miferi? (3)  -^  Forse  che.lo  stesso  Par-quinto  non  presta»! 
esso  pure  a  suscitare  reflessivamente  la  contrazione  iri- 
dale? (4> 

Ma  anche  Longet  vide  quei  giri  K>€rtiginosi  nei  mam- 
miferi, ai  quali  si  fosse  ferito  l'uno  dei  talami  ottici ,  la- 
sciando però  loro  i  lobi  cerebrali  «  En  blessant  directe* 
xnent  Tune  des  couches  optiques ,  sur  des  lapins,  sans  abla- 
tion  préalable  des  hémisphères,  nous  avons  déterminé  un 
mt>uvement  drculaire   ou  de   manège  ...  Le  mouvemient 


(!)  Mùller.  «  Pbysìolog,  etc.  »,  e.  s,  toni.  Il»  pag.  305  e 
506.  Sappey.  «  Traile  ^'anatomie  »  ete.  i^,  e.  s,   pag.  SOd; 

(2)  Valentin.  »  De  functionibas  nerroram  »9  pag.  15. 

(3j  MayOé  «  Journal  de  physiologie  de  Magendie  »,  torn.  IH, 
page  556^.  «Magendie.  «  Journ.  de  physiol.  éxper.  »,  (om.  IV, 
pag.  176. 

(4)  Badge  e  Waller,  «  Annali  onìv.  di  medicina  »,  voi.  CXL« 
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avait  conslamment  lieu  ver»  le  coté  oppose  à  la  lemn.  Im' 
forgue  a  éié  tétnoin  du  médoie  phénomène  ».  (Pag.  22&). 

Sono  i  fenomeni  obbiettivi  perfettamente  eguali  a  quelli 
ottenuti  e  testé  descritti  per  la  demolizione  delle  lame  o^ 
Oche  o  lobi  ottici  negli  uccelli. 

Lo  ripetiamo:  Che  cosa  sono  èssi  mai  quei  fnof)itnenti 
rotatori  se  pen  se  ^effetto  di  una  v>ertigine  amauroticoruni' 
laterale^  —  Infatti: 

^.^  AiBnchè  si  verifichino  essi  tfiri^  abbisogna  lasciare 
all'animale  i  Iqbi  cerebrali,  bisogna  lasciargli  Y  intelligenza. 
E  noi  sappiamo  me  nella  vertìgine  rimane  turbata  la  per- 
cezione sensoriale  e  non  già  V  intelligenza  •  •  •  Tolta  questa 
(per  la  demolizione  cerebrale)  l'animale  rimarrebbe  torpido 
e  stupido  ma  non  sarebbe. più  vertiginoso;  \e  demoHztoni 
cerebrali  non  danno  i  giri  vertiginosi  nei  movimenti;  -*•. 
non  producono  la  vertigine. 

2."  Se  sì  paralizza  Inanimale  da  un  lato,  esso  vi  cade 
sopra ,  ma  non  vi  gira  sopra.  Lo  stesso  «  affaiblissement 
d'une  moitié  du  corps^  facile  à  prodnire  par  des  causes-st 
diverses,  peut  bien  déierminer  la  progressiun  par  une  /t- 
gne  obUque,  mais  jatnais  circulaire  ».  {Longet^  pag.  820). 

3.^  Acdecando  l'animale  da  un  lato,  l'animale  gira  ap- 
punto sul  lato  opposto  (come  fanno  gli  uccelli  ed  i  rettili 
con  demolito  un  lobo'  ottico,  e  come  vedremo  farsi  dai 
mammiferi  nei  nostri  sperimenti,  sottòregistralt). 

4.^  Adunque  i  mouvements  de  manége,  i  giri,  le  rota* 
zioni  degli  animali ,  cui  sia  ferito  lo  strato  superficiale  dei 
talami  ottici,  non  sono  l'effetto  di  lesa  intelligenza,  —  non 
di  li'sa  volontà  motrice;  —  non  ponno  quindi  se  non  es- 
sere r  effetto  di  lesa  percezione  sensoriale^  cioè  effetto  di 
vertigine. 

Ben  più  perentorie,  significanti  e  veridiche  sono  le  ri- 
sultanze sperimentali  ottenute  da  Longei  colla  esportazione 
dei  talami  ottici,  per  quanto  si  riferiscono  ai  loro  cofi7edom 
volontari-motori.  •  Si  l'action  des  couckes  optiques  sor  le 
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sens  9e  U  vué  d^t  nulle  (?),  ou  du  moins  si  elle  est  dif^ 
Scile  à  apprécier ,  leur  inflaenee  eroinée  sur  les  mouve^ 
ments  90lontaires  ne  saurait  étre  mise  en  doutè.  Enievez 
cfaez  un  lapin  les  dexxx  hèmisphères  córebrauxy  puìs,  me- 
me  les  deux  corps  «fnes;  cliose  remarquaMe,  la  station  et 
tn  progression  seront  encòre  posslbles;  —  mais,  a  peine 
aurez-vous  supprimé  la  conche  optique  droite,  par  exemple, 
que  Tanìmal  tombera  sur  le  cóle  gauche,  et  viceversa,  sans 
que  pourtant  ce  coté  soil  paralisé  datine  manière  absolue. 
Cliez  Thomme,  corome  le  prouvent  les  faits  pathologiques, 
Taction  des  coucb^s  optiques,  sur  le  mouvement  est  égalcr 
meni  cro^iie  »•  (Pag.  327). 

Quale  e  quanta  evidenta  sperimentale  I 

Tolti  i  lobi  cerebrali  e  tolti  gli  stessi  striati^  la  eolonti 
motrice  (stazione  e  progressione)  si  conserva  ancora. 

Tolto  nn , talamo  ottico ,  —  T animale  cade  (non  gira, 
notisi  bene)  sul  lato  opposto.  Però  la  paralisi  opposta  non  è 
completa^  perchè  non  è  soppresso  per  intiero  il  centro  cor- 
rispettivo dei  due  suoi  cotiledoni. 

Veniamo  agli  esperimenti  di  Panizza* 

«  In  taluni  (conigli  e  specialmente  cani),  tagliata  la 
parte  anteriore  del  talamo  ottica,  re^tò  cieco  l'occhio  oppo- 
sto, $enza  ch^  Tanimale  patisse  alcun  danno  ».  («Osserva- 
zioni sul  nervo  ottico  »,  4855,  pag.  9). 

Ma  le  prove  del  sommo  anatomico  italiano  non  si  limi- 
tarono a  questo  genere  di  sperimento.  Egli  indagò  le  cor- 
rispettive alterazioni  atrofiche  delle  diverse  parti  encefali- 
che, in  animali  a  cui  aveva  da  mesi  ed  anni  distrutto  un 
occhio.  E  vide  nei  cani  e  nei  cavalli  essere  per  eccellenza 
denutrito ,  e  pia  degli  altri  oggetti  encefalici^  il  talamo  ot- 
tico: «  tra  le  eminenze  quadrigemelle  superiori  non  esi- 
steva gran  diversità  ».  (Pag.  10). 

RiCeriamo  per  ultimo  anche  le  nostre  esperienze. 

Esperienza  21.*  —  Porctietto  d'India,  i5  ottobre  i8S6. 
Scoperto  il  cervello  e  tagliatane  parzialmente  la  dura  madre , 
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si  passò  fra  i  due  lobi  posteriori  de^U  emisferi  ttn  lenotomo^  col 
quale  si  pratica  un  taglio  bi'Cohvesso  in  corrispondenza  altalamo 
ottico  sot  lottante  sinistro.  v     *  . 

L'animale  poscia  venne  -  messo  in  camera  appartata. 

fuggiva  ai  rumori ,  ma  non  s'  av?e4eva  dei  gesti  di  intimidi- 
mento fattigli  intorno.  Nel  fuggire  descriyeTa  un  giro  del  raggio 
di  un  metro,  sul  sinistro  luto.  Spesso  mettevasi  a  fare  delle  rota- 
Eioni  sul  sinistro  lato,  stando  sulle  quattro  zampe,  ma  non  toglien- 
dosi  di  posto. 

Non  Tederà  gli  ostacoli  s^l  sua  camminare,  giacché  non  II 
evitava.  Arrivava  urtando  si  contro  questi ,  si  contro  il  muro.  B 
quando  aveva  di  contro  un  ostacolo,  non  era  in  grado  di  sormon- 
tarlo ;  e  là  arrestavasi  e  stava ,  b^^nehé  facesse  prove  continue'  di 
oltrepassare.  Cosi  faceva  anche  contro  il  muro.  Solitamente'  (nelle 
rane  volte  ch'entrammo  a  visitarlo)  si  trovava  ncgii  angoli  delle 
pareti,  col  muso  serrato  e  accantonato  agli  stessi. 

Visitato  nella  notte»  col  lume  acceso ,  trovossi  come  sopra  rin- 
cagnato col  grugno  ad  un  angolo,  d'onde  tolto  faceva  gli  steìssl 
giri  che  nel  giorno,  non  vedeva,  urtava  dappertutto;  non  sor- 
montava gli  ostacoli  anche  piccoli ,  fuggiva  ai  rumori  e  li  inten- 
deva benissimo* 

46  ottobre.  Eguali'  coìidizionf  e  risultati.  Commuovesi  al  fra- 
casso. Involasi  al  primo  toccargli  i  peli  per  pigliarlo  ;  ma  niente 
mai  per  segni  d'intimidimento  fattigli  avanti  agli  occhi.  Non  vede 
né  dall'  uno  né  dall'  altro,  occhio.  Quando  fugge,  va  ritto  ed  urta* 
nei  corpi  e  nei  muri.  Quand'è  lascialo  a  sé,  metlesi  a  girare  sulla 
sinistra. 

Fu  ucciso  e  sezionato  addi  Ì7  ottobre.  Trovossi:  qualche  in- 
iezione sanguigna  superficiale  al  lobo  posterior  sinistro  cerebrale , 
lievi  ecchimosi  sotto  ai  medesimi  lobi;  integre  perfettamente  le 
quadrigemine;  ferito  il  talamo  ottico  sinistro  nella  sua  metà  an- 
teriore  con  taglio  longitudinale ,  il  quale  si  affondava^ fino  ai  due 
terzi  del  medesioìo  organo  ;  lobo  ottico  destro  integro  e  sano  nella 
sua  conipage,  quantunque  però  ricoperto  dalla  suddetta  ecchimosi 
sotto-cerebrale. 

Esperienza  22.'  —  Forchetto  d'India,  i5  ottobre  1886. 

Esportata  conveniente  porzione  del  cranio,  spaccatane  la  dura 
madre  a  ridosso  della  parte  posteriore  dell'emisfero  destro  e  cosi 


messo  a  nudo  il  medesimo  ;  fu^  rilevato  legf ermente  »  e  per  di 
sotto  vi  si  passò  un  tenotomo  »  col  quale  si  praticò  uà'  incisione 
doppia  bi-convessa  in  corrispondenza  al  sottostante  talamo  ottico 
destro. 

"  L'animale  cadde  sull'opposto  lato  sinistro.  Era  abbattuto.  Fa 
collocato  in  istanza  appartatai  o^nde  esaùiinarlo  it. seguito»  quando 
si  fosse  riavuio. 

Un'  ora  ^opo ,  fu  trovato  sts^rsi  sulle .  quattro  zampe.  Non  si 
mosse  pel  nostro  entrare  nella  sua  camera  ;  né  ^  tampoco  al  nostro 
appressarglìsiy  né  ai  gesti  che  jgli  facevamo  intqrno  a  questo  od 
a  quel  lato  del  capo.  , 

Fattogli  invece  fracasso  intorno,  l'animale  si  pose  alla  fuga, 
adoperando  bene  te  due  zampe  anteriori ,  ma  trascinando  senza 
mai  poggiarvisi  la  gamba  posteriore  sinistra.  Correva  .quasi  per 
diritto  y  benché  sembrasse  talora  vergare  un  pò  verso  al  sinistro 
lato.  Il  suo  correre  no^  era  della  aaturale  alacrità.  Non  vedeva 
oggetti  sulsuo  cammino,  urtaya  contro  tutto^  correva  senza  diver- 
gere ,  correva  diClato  e  terminava  sempre  ad  urtar  nelle  pareti , 
ove  giunto  tentava  ancora  d'oltrepassare,  né  s'avvedeva  di  non  po^ 
terlo;  e  là  stava  invano  per  teatar  di  correrie  ancora. 

Entrammo  di  notte  col  lume  acceso  nella  sua  stanza.  L'ani- 
male  trovavasi  col  muso  contro  all'angolo  delle  pareti.  Spingen- 
dolo e  facendogli  intorno  rumore,  tentava  ancora  di  ire  oltre;  né 
si  toglieva  di^lè.  Ritiratonelo  e  mescolo  nei  q^zzo  della  stanza, 
fuggiva  per  gli  stuzzicamenti  e. pei  fracassi;  e  correva  al  muro' 
e  vi  batteva,. e  ancora  continuala  indarno  gli  sforzi,  per  passar 
oltre.  Se  però  non  arrivava  di  fronte ,  cioè  non  -  perpendicolar- 
mente contro  alle  pareti;  se  invece  vi  giungeva  un  pò  per  di 
fianco,  a  Còrza  di  tentare  per  correr  oltre,  riuseiva  a  mettersi  di 
rasente  al  muro;  e  cosi  continuava  a  correre  fino  al  primo  an- 
golo, ove  ancor  batteva  e  dove  tutto,  fini  vasi  ^  perchè  l'aninuile 
ivi  sempre  invan  prokvandosi  per  avanzare ,  sempre  vi  rimaneva 
accantucciato  col  muso  per  di  contro.  /  la  tale  posizione  fu  tro- 
vato più  volte,  in  che  rientrammo  nella  sua  camera;  perchè  era 
il  modo  ordinario,  con  che  doveva  troncare  il  suo  cammino. 

Non  vedeva  nulla  aè  a  destra ,  né  a  ministra ,  benché  sempre 
aperti  tenesse  gli  occhi.  Sempre  paralizzata  la  gamba  posterior 
sinistra.  . 
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Arrrrato  tmà  toitt ,  nellft  «oa  difilata  co^sa ,  conlto  at  cada* 
rare  d'nii  sao  eompagRcr»  sensar  ararlo  vedDto  per  iscliivarlo,  ti 
urtò,  ?i  rftttase  intoppato;  tentava  progredire,  ma  nbn  sapera  al- 
zar le  gambe,  non  sapeva  sorpassarlo.  Vi  stette  cosi  contro,  finché 
ne  lo  distogliemmo. 

iS  ottobre.  Fenomeni  perfettamente  egitalì. 

Appena  se  gli  pongono  le  mani  addosso,  fagge;  e  fogge  in  li- 
nea retta  ^  ma  non  mai  adoperando  là  gamba  posterior  sinistra. 
Ai  fracassi,  tostamente  senotesi;  nnlla  affatto  per  gesti  che  gli  si 
praticavano  intorno  per  intimidirlo. 

Provando  a  volgerlo  sol  lato  sinistro ,  vi  cade  facilmente,  se 
non  arrivi  a  foggire  come  ht  appena  se  lo  tocchi.  Provando  in- 
vece a  piegarlo  contro  il  laU>  dèstro,  panta  con  firancbezta  contro 
il  suolo  ambedue  le  xampé  destre ,  né  vi  si  lascia  per  nulla  but- 
tar sopra.  Più  vòlte  eseguita  questa  prova,  fb  sempre  Identica. 

Antossia  addi  .17  ottobre.  —  H  «talamo  ottico  de^o  è  ferito 
da  due  tagli,  Tuno  dei  quali  abteriore  obliquo,  TaHro  posteriore, 
che  offende  V  internò  del  talamo  fino  alla  sua  base  :  —  infezione 
sanguigna  sulla  coroidea  del  5.^  ventricolo^  alquanto  a  ridosso  an- 
che del  talamo  ottico  sinistro;  -^  intatte  le  quadrigemine.  Dei 
due  tagli  poi,  eh*eransi  praticati  nel  talamo  ottico  destro,  ir  po- 
steriore era  arrivata  eziandio  ad  intaccare  alcun  poco  anche  il  ta- 
lamo ottico  sinistro. 

i  facile  riconoscere  nettamente  la  estensione  dei  tagli  prati- 
cati nella  sostanza  nervosa  eolle  vivi-sezioni^  perciocché  vi  si  rin- 
viene aggrumato  un  nero  straticelto  di  sangne  effuso,  appena  l'a- 
nimale abbia  sopravvissuto  delle  ore  allo  sperimentò. 

Esperienza  9S.*  —  Forchetto  d'India;  99  ottobre  I8S6. 

Scoperto  dal  cranio  l' emisfera  cerebrale  destro  e  snudatolo 
parziatmeifte  nella  sua  parte  media-posteriore  dalla  dura  madre  » 
ebbe  in  qnesta  manovra  a  prolrodèrsi  alquanto  ed  a  venire  lie- 
vemente lacerato.  Si  introdusse  per  di  sotto  il  tenotòmo,  e  si  ta- 
gliò in  corrispondenza  del  talamo  ottico  destro* 

'  L'animale  stette  torpido  per  del  tempo  (per  effetto  della  leg- 
gier  offesa  cerebrale). 

Mezz'ora  dopo,  risvegKossi  bene  ;  girava  a  sbalzi  sul  lato  sini- 
stro, non  adoperandd  la  gamba  anterior  sinistra« 

A  4  ore  di  notte:  -—  dolcemente  urtato  nei  varii  sensi.,  cade 


facUoienle  «uIIa  gamba  posterSor  siDtsira ,  snila  qaale  non  rado 
anche  io  xammiiiafida  cade.  Sulle  altre  zataipe  aorreggeai  meglio*. 

Slrimiaisa  so?ente  per  sé  alesso  io  aal  lata  ainiatro ,  anclie 
senza  che  lo  si  urti. 

Inclina  a  sinistra,  camminando;  sembrando  qua»  girarvi  stra- 
scinato; vi  ondeggia  sopra,  e  ad  ogni  mpa»ealo  minàccia  di  ca* 
dervi. 

Mori  nella  notte. 

Autossia.  —  Larga  effusione  sangnigna  alla  base  cerebrale  in 
corrispondenza  del  lobo  posterior  dèstro  4:erebrale9  di^  cai  una  ptcr 
cola  porzione  iaterna  offresi  eccbimòsata  e  rammollita;  -— qua- 
drìgemelle  intatte;  —  talamo  oltioo  destro  diviso  con  taglio  obli- 
quo pei  due  terzi  posteriori  esterni:  —  spandimento  sanguigno 
entro  al  medesimo  taglio. 

Esperienza  24.*  —  Forchetto  d'India,  50  ottobre  i856. 
.  Scoperto  dal  cranio  e  dàlia  dura  meninge  qtia&to  bastava   del 
lobo  pasterior  destro  cerebrale,  vi  si  tnsimi4  sotto  H  tenotomo, 
lagUaiido  in  corrispondenza  del  talamo  destro. 

A  ^uattr'ore  di  nette,  visitato,  os&ervavasi  fare  delle  frequenti 
roiaiiofl»  sili  destro  lato,  muovendo  iK  capo  verso  il  medesimo  lato. 
Tentando  spìngerlo  di  fianco,^  metlesi  a  vivaee  foga. 

?i  ottobre.  —  Gli.  si'  perforò  e  si  evacuò  per.intìero^  rocchio 
destro.  Lasciato  poi  in  libertà  diedesi  alla  fuga  p ,  ma  urtava  dap- 
pertutto e  batteva  contro  il  muro. 

i  novembre.  —  Trovata  che  placidamente  maotgiava  gli  si  fece 
intorno  ogni  prova  per  la  vista,  e  don  s'avvide  dì  nulla.  Ma  al 
primo  fracasso  si  mise  a  fuggire. 

Fu  UCCISO  e  sezionato.  —  EUièefalo  pallido,  normalissimo  ovun* 
que,  tranne  al  talamo  ottico  destro,  ove  esclusivamente  nella  metà 
posteriore  trovossi  un  taglio  longitudinale  con  interna  effusione 
€r«orosa«  aggrumata:  approfondavasi  esso  taglio  fino  a  mezzo  lo 
spessore  del  talamo  stesso. 

Esperienza  SS."  —  Forchetto  d'India,  30  ottobre  485&. 

Scoperto  parziaimente  dalla  dura  meninge  il  lobo  posterior  de* 
fitro  cerebrale,  vi  si  insinuò  per  di  sotto  il  teootomo,  e  vi  si  im-* 
presse  un  moto  arcuato  al  tagliente  in  coriispondenza  al  talamo 
sottoposto  destro.  Fu  perduto  molto  sangue  nella  scopertura  crA- 
rnaie  del  cervello  e  liel  taglip  della  meninge. 
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Parve  a  prima  giunta  àtr^scbi^re  ta  gamba  anterior  sinistri. 
Poi  in  seguito  camminaTa   direlfiamente.  Si   mise  a  mangiare. 

Visitato  a  quattr'ore  di  notte^  mostrossi  assai  vivace;  fuggiva 
^  ad  ogni  prova  e  in  ogni' senso. 

51  ottobre.  —  È  vispo,  involasi  al  primo  apt^ressargUsi,  evita 
bene  ogni  oggetto,  ogni  pericolo;. trova  e  vede  il  suo  cibo. 

Si  perfora  e  si  svuota  onninamente  rocchio  destro. 

In  seguilo,  per  quanti  gesti  gli  si  facciano  innanzi,  più  non  li 
fugge;  corre  Incontro  alle  nostre  gambe,  fogge  intorno  senza  di- 
rezione, si  ferma  incerto,  non  vede  più. 

Corre  intorno,  e  quando  intoppa  nel  cibo,  mangia.  Allarmasi 
ai  rumori,  al  tocco  od  alla^presa  del  suo  corpo,  —  ma  non  più 
ai  gesti  fattigli  intorno. 

Mori  nella  notte  3i  ottobret 

Autossia,  addi  i  novembre.  —  Injeiione  generale  della  pia; 
' —  qualche  suffusione  sanguigna  sotto  alhi  parte  posteriore  interna 
del  lobo  cerebrale  destro;  —  scalfitura  longitudinale  appena  av'- 
yertibile  alla  parte  anteriore  del  natiforme  destro;  —  taglio  con- 
tinuante alla  suddetta  scistlfitura»  longitudinale,  sulla  mòti  posteriore 
del  talamo  ottico  destro,  per  un  terzo  di  profondità  del  suo  spes- 
sore, con  entro  grumi  di  sangue. 

'  Più  esattamente  esaminato  esso  taglio  in  rappoHo  al  natiforme 
corrispondente  »  non  ne  risulta  interessata  la  di  lui  sostanza ,  né 
per  nulla  effusovi  cruore,  come  avviene  sempre  nei  tagli  della 
polpa  ^cerebrale,  osservati  ad  uno,  a  due  giorni  dopo. 

Esperienza  26.'  —  Porchetto  d'India,  29  ottobre  1856. 

Insinuato  per  di  dietro  e  per  di  sotto  all'emisfero  sinistro  il 
tenotomo  se  ne  piratico  un  tàglio  nel  talamo  ottico  sinistro  sotto- 
stante. 

L'animale  gira  sul  Iato  destro,  più. tardi  sul  sinistra;  trascina 
la  gamba  anterior  destra.  Spinto  dal  lato  destro  contro  al  sinistro, 
sta  e  resiste  bene  in  piedi  col  lato  opposto. 

Spinto  dal  iato  sinistro  contro  al  destro,  mette»!  al  cammino , 
tf*ovasl  al  procinto  di  cadere  sotto  tale  spinta,  cui  tenta  di  evi- 
tare, fuggendo  o  camminando.  Gira  sul  lato  destro,  e  talora  vi 
cade  sopra.  Talora  si  difila  diritto  .  nell'  incesso ,  ma  urta  nel 
muro. 

Mezz'ora  dopo,  fa  giri  talora  stretti,  talpra  targhi  sul  destro 
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lalOy  adoperando  poco  o  mica  la  zampa  destra  anteriore.  Volta  il 
muso  a  destra  contro  il  suolo,,  guardando  solo  coli' ocfcbio  si- 
nistro. 

A  qqatlr'ore  di  notte»  —  Gira  sulla,  destra.  Spinto  dal  lato  si- 
ixistro  contro  alla  destra ,  reggesi  •  difficilmente.  Invejce  si  affranca 
robustamente  sul  sinistro  (lato..  Tiene  ordinariamente  rivolta  il  ca* 
pò  vierso  a  destra,  inclinandone  al  suolo  il  detto  lato  destro  e  fa- 
cendo cpme  se  in  guardare. adoprasse  il  soIq  occhio  sinistro.  Mentre 
cammina,  se  gli  si  appone  air  occhio  destro  un  oggetto,  vi  urla; 
non  lo  vede. 

Gira  soventemente  sul  lato  destro;  generalmente  vi  inclina  an- 
che con  tutto  il  corpo. 

SezioiTato  addi  i  novembre,  mostrò  un  esile  grumo  sanguigno 
a  ridosso  del  natiforme  sinistro  e  del  talamo  ottico  sinistro;  —  ta- 
gliato il  terzo  anteriore  esterno  del  natiforme  sinistro  ed  i  due 
terzi  posteriori  del  talamo  ottico  sinistro,  il  qual^  era  diviso  lon- 
gitudinalmente per  tutta  la  sua  altezza. 

§  9.®  —  Giova  adesso  concretare  e  riassunrìeré  a  defi- 
nitivi corollarj  le  risultanze  sperimentali  che  dai  divèrsi  au- 
tori furono  osservate,  ottenute,  descritte  per  le  varie  classi 
di  animali  vertebrati  (rettili,  uccelli^  mammiferi),  i  quali 
vennero  operati  nei  lobi  ottici  o  talami  ottici. 

Ci  gode  l'animo  intanto  di  poter  previamente  assicurare 
il  lettore,  qualmente  la  complicazione  delle  suddette  risul- 
tanze ve^ga  ad  emergere  siccome  propria  appunto  della 
complessa  organizzazione  dei  suddetti  centri  nervosi  i^lame 
ottiche  e  cotiledoni  dei  centri  volontario-moturi)^  —  ma 
che  appunto  la  uniformità  costante  di  dette  complesse  ri" 
suUanze  non  abbia  se  non  a  servire  acconciamente  di  più 
perentorid  dimostrazione,  delle  enunciate  verità  anatomiche. 
Quali  più,  quali  meno  delle  suddette  risultanze  balzarono 
avanti  ali*  esame  dei  diverd  esperimentalori,  a  seconda  che 
più  delle  une  o  delle  altro  eglino  andavano  preventivamente 
in  traccia. 

Ma  (lo  ripetiamo)  codeste  diversità  non  sono  che  appa- 
renti: —  qoeste  diversità  competono  alla  lisiologia  sperimen- 
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tale  dei  lobi  ottìci,  egualmjBiUe  che  a  quella  dei  tatami  of- 
fici. Laonde  giovano  ad  una  più  valida  coniropreva  delia 
idenittii  organica  e  funzionale  dei  primi  e  dei  secondi. 

Abb)a  il  lettore  la  compiacenza  dì  con  poi  un  momento 
rivolgere  addietro  lo  sguardo  analitico   per 'entro  ai  ristit- 
tBii  delle  esperienze,  che  furono  descrìtte  o  citate  nel  pre- 
ccilcnie  §;  —  e  riconoscerà,  che: 
A.  L^  offesa  di  un  lobo  ottico  produce   V  acciecamenlo  del- 
F occhiò  opposto» 
Egualmente  avviene  per  V  offesa  di  un  talamo  ottico  nei 
mammiferi  {Panizza,  Rolando^  —  nostri  sperimenti). 
E  come  succede  la  completa  cecità  per  la  lesione  d*  am- 
bedue i  lobi  ottici^  altrettanto  è  per  quella   d'ambe- 
due i  talami  ottici  (nostri  sperimenti). 
B«  L'esportazione  dei  lobi  oitid  lascia  la  completa  mobi* 
lità  delle  iridi;  purehè  non  si  affondi  la  offesa  in  fino 
ai  solto(io9ti  elementi  delia  midolla  oblungata  {Flourent ^ 
Longet). 
Altrettanto  per  quella  dei  talami  ottici  (^Longet^  Schiff^ 
Lafargue^  «^  nostri  sperimenti). 

C.  Rimane  la   intelligenza  rimangono  tutti  gli  altri  sensi  ^ 

tanto  per  T ablazione  dei  lobi  ottici  {Flourent^  Schiff, 
Panizza^  Longei)^  quanto  per  quella  dei  talami  ottici 
(^Longetf  Panizza^  Schiffy  —  nostre  sperienze). 

D.  Demolito  od  offeso  un  /o6o   ottico  V  ammalato   mettesi 

di  sovente  e  spontaneamente  a  girare  intorno  sopra  sé 
,   stesso,  -^  spetto  sul  lato  corrispondente  alla  lesione ^ 

—  talora  sul  lato  opposto. 
Piincipalement  j  partictilièrement  sur  le  coté  da  tuber- 
cale  enlè^éj  scrive  Flourens,  —  Ciò  che  implicita- 
mente assicura  :  Muoversi  gli  animali  cosi  operati  qual- 
che volta  anche  sul  lato  opposto. 
I  manmiiferi,  con  debolito  od  offeso  un  talamo  ottico,  si 
mettono  tratto  tratto  soventemente  e  spontaneamente 
a  girare  sul  lato  operato  {Schiff^  Rolando,  —  nostri. 
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sperioienU),  —  oppure  «ul  lato  oppo$to  {Longelj  La^ 
fargue^  Schiff,  —  nostri  sperimenti  )• 
E  specifioaiamente:  I  mapnmiferi  come  sopra  mutilati  gira" 
vo/(aii«t  sul  lato  operato  p(sr  C  offesa  dei  tre  quarti  an-* 
teriori  del  talamo  {Schtfj  ^^  nostri  sperimenti),  -«- 
e  invece  sul  iato  opposto,  per  Y  offesa  del  quarto  p^* 
steriore  (ScAi/f,  —  nostri  sperimenii), 

E.  Nella  lesione  od  esporiaxione  profonda  di  un  lobo  ottico 

avviene  la  paralisi  o  paresi  del  lato  opposto  (Fiourens^ 
Hertwgy:  faibksse  marquée  dans  le  coté  joppasé  {Fiou* 
rens\ 

Altrettanto  per  quella  di  un  talamo  ottico  {Rolando^  Sau' 
cérottSy  Serres^  Losteau,  Longei,  eqc* , -^  nostri  spe- 
.  rimentì).  Codesta  pare^t  oiamfestasi  iiòn  già  con  giri  iper^ 
tigitìosi^  ma  eoi  cadere  sul  lato  opposto ^  eolV  inclinar^ 
(?t,  coiV  ondeggtar^fij  eoi  non  sapervi  puntare  ^  col  di- 
vergervi,  eoi  trascinare  gli  arti,  e  più  particolarmente 
il  posteriqre  dalla  offesa  dello  porzioni  anteriori,  e  vi* 
ceversa. 

Quanto  diversamente  deìV  attivo  sforzo  rotatorio!! 

Evidentemente  per  codesto  atto  sperimentale  (di  profonda 
offesa)  riddane  compromesso  il  cotUedone  intra-ventri- 
colare  del  talamo  peduncolare,  tanto  nei  mammiferi, 
quaìito  nei  vertebrati  ovipari. 

Però  sia  nell'una,  sia  nelfó  altre  classi  di  vertebrati,  |a 
emiplegia  non  riesce  compleia:  attesoché  sol  uno  dei 
cotiledoni  peduncolari  d*  un  lato  venne  interessato^  . 

F.  Nella  lesione  superficiale,  tanto  d'un  lobo -ottico  {Flou^ 

rens),  quanto  d'  un  talamo  ottico  (^Panizza,  —  nostri 
sperimenti  ) ,  a vvengoDo  bensì  i  giri  vertiginosi,  ma 
non  già  gli  effetti  paralitici. 
Cosi  infat^ti  vengono  risparmiati  i  suddetti  cotiledoni  dei 
4200  Uti  volontarj-motori, 
CL  L'animale,  ooq  demolito  un  lobo  ottico  od  un  talamo 
oMtcO|  tende  a  voUar  la  testa  a^erso  al  lato  operato. 
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Basta  essere  testimonj  di  questo  atto  dell' animate  (  Espe- 
rienza 24.*),  ónde  persuadersi  che  ciò  egli  fa  per  ado- 
perare, in  iguardando,  Cocchio  da  cui  vede  ancora. 

§  10.^  —  Intorho  alia  positiva  influenza  visiva  dei  ta- 
lami ottici^  la  clinica  riconobbe  già  e  praticamente  assentò 
quella* verità  su  cui  l'anatomia  (§  5.^)  ebbe  a  porgere  da 
lungo  tempo  la  scorta  de'  suoi  lumi ,  e  contro  cui  mal  sor- 
'ievo  posteriormente  alcune  partitanti  sistemazioni .  fisiologi- 
-che.  Serres  ne  fu  perfino  condotto  a  sostenere  che  la  vista 
8Ì  perda  nelle  emorragie  eerebrali  solamente  quando  esse 
risiedono  nei  talami  ottici  a  livello  della  commissura.  — 
"Ma  noi  non  possiamo  èssere  cosi  esclusivi:  affrettiamo  con 
Andrai  il  seguenfe  riserbo:  «  Nous  n'admettons  avec  M. 
Serres^  que  la  vue  ne  se  perd  que  lorsque  rhémorrhagie 
a  son  siége  dans  Ics  couches  optiques,  au  niveau  de  la  com- 
missure  ».  (Pag.  863,  Tom.  V). 

Infatti,  dall'  una  parte,  e  le  quadrigemelle  (  per  la  lama 
dHca  che  Ip  investe),  ed  il  cervelletto  hanrio  (come  ulte- 
riormente vedremo)  influenza  sulla  m(a;  —  e  d'ahra  parte 
la  lesione  dei  talami  ottici  "dh  Vamaurosi  allor  solamente 
che  ne  resta  offesa  la  fascia  ottica  avvolgente. 

Il  eh.  prof.  Panizza  riferis^ce  due  casi  interessanti  di  apo- 
plessia  cerebrale  con  emiplegia  ed  amaurosii  unilaterale  j 
nei  quali  la  sezione  rivelava  l'esclusivo  stravaso  sanguigno 
od  il  rammollimento  nel  talamo  ottico  oj9pos(o.  («  Osserva- 
zioni sul  nervo  ottico  ».  Milano,  1855,  pag.  li). 

Or  come  gli  avversanti  la  influenza  visuale  dei  talami  o^ 
tidj  come  spiegano  essi  i  facili  eventi ,  les  plusieurs  obser- 
vatlons  (secondochè  confessa  lo  stesso  Longet)^  di  amau- 
rosi  opposta  all'emorragia  dei  talami  ottici  ì  —  Come  si 
risponde?  — 

Udiamo  Longet:  «  Ghez  Fhomme,  dans  plusieurs  obser- 
vations  d'épanchements  sanguins  siégeant  dans  ces  derniers 
òrganes  (talami  ottici)  il  a  pu  y  a^oir  dilatation  et  immo- 
bilité  de  la  pupille,  perle  de  la  vue;  parce  que,  placés  uu 
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dessous  d'eux,  les  nerf  oplìquejs  eux-mémes^  avaient  dù  étre 
eomprìniés  »• 

Ma.. .(se  ciò  fosse)  perchè  non  rimangono  compressi 
e  paralizzati  anche  gli  altri  nervi  sottostanti  al  talamo  o^ 
tkoì  —  E  poi  (e  ciò  taglia  perentoriamente  la  quistione) 
perchè  resta  paralizzato  l'occhio  opposto  al  tahmo  offeso^ 
cioè  l'occhio  del  nervo  ottico  non  compresso ?...  Natural- 
mente, nella  supposizione  di  Longfe^,  io  spahdimento  emor- 
ragico che  risiede  nel  talamo  destro^  dovrebbe  comprimere 
il  sottoposto  nervo  ottico  destro;  dovrebbe  quindi  rendere 
accteca^o  il  suo  occhio  destro^  cioè  V occhio  del  ner^o  ot" 
tico  destro:  -^  ma  la  cecità  avviene  a  sinistra^  •• ..  avviene 
cioè  in  quell'occhio  che  vedemmo  innervarsi  dall'opposta 
lama  ottica  destra ,  e  non  può  dipendere  se  non  da  offesa 
della  stessa  nell'  emorragia  del  talamo. 

§  14.^  -—  Ecco,  nei  sopra-rassegnati  esperimenti,  ecco  il 
vero  acciecamento  d'  uno  o  d' ambi  gli  occhi  ;  —  ed  ecco 
insieme  il  ipertiginoso  rotearsi  dell'animale! 

La  confusione  amaurotica .  » .  »  e  la  vertigine  l    . 

Flourensy  il  quale  alloga  la  percezione  visiva  nel  cervello 
propriamente  detto^  spiegava  la  cecità  ^  che  consegue  all' a6/a- 
zione  dei  lobi  ottici^  per  la  tolta  comunicazione  dell'  organo 
oculare  per  mezzo  dei  bigemini  verso  al  cervello  (pag.  146). 

Longet  volle  constatare ,  se  e  per  che  modo  quindi  i 
lobi  ottici  prestassero  una  tale  pia  di  comunicazione  delle 
sensazioni  all'organo  cerebrale  delle  percezioni  (secondo 
Flourensy  E  quel  piccione  completamente  mutilato  dei  lobi 
cerebrali ,  il  quale  visse  cosi  per  dioiotto  giorni  (  lasciando 
cosi  sufficiente  agio  alla  manifestazione  dei  fenomeni  obbiet- 
tivi delle  sensazioni)  muoveva  il  suo  capo  a  seconda  della 
direzione  della  fiamma  della  candela.  -*-  Vedeva  dunque, ... 
e  non  temeva  degli  oggetti  veduti:  aveva  (noi  lo  soggiun- 
giamo ancora  una  volta)  le  percezioni  visive ^  ma  non  uti- 
lizzava più  queste  percezioni  per  iscQpi  istintivi  o  intellet- 
tivi ^  i  quali  aveva  perduti  col  perdere  il  cervello. 

Aunau.  rol.  CLXr.  19 
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-    E  queir  animale  non  era  vertiginoso^  non  cieco,  —  bensì 

stupido, 

DiKique  i  lobi  ottici  non  erano  più  un  organo  di  sola 
comunicazione  delle^  sensazioni  muali  yerso  all'organo  per^* 
cettivo:  — ^  erano  e  sono  vero  organo  centrale  delle  percO" 
zioni  visive ,  ma  non  degli  usi  intelleUi^i  di  détte  perce- 
zionié 

g  i2.o  —  Di  che  natura  son  eglino  quei  giri  degli- 
animali,  a  cui  siasi  demolito  un  lobo  od  un  talamo  otticol 

È  noto  qualmente  Lafargue,  Schiff^  Longet  ed  altri  ab- 
biano attribuito  aue'  movimenti  circolari^  paralisi  unilate» 
rate  od  a  paralisi  dei  corrispondenti  muscoli  adduttori  a 
degli  opposti  abduttori»  . 
-  Cotale  spiegazione  è  erronea. 

I  volatili ,  i  fnammiferi  come  sopra  operati  mettonsi 
bensì  a  giragoltar^  trattò  tratto  in  sul  corrispondente  o  in 
sull'opposto  lato;  ma  ciò  fanno  (come  ben  osservava  F/oti- 
rens)  spuntaneamente  ;  e  spontaneamente  sanno  e^biandio 
eseguire  dei  movimenti  regolari,  formali,  diritti,  difilati, 
veloci,  energici,  completi  di  stazione,  di  fuga,  di  cammino, 
di  eorsa,  Ai  volo.  Si  riveggano  in  proposito  le  nostre  espe- 
rienze (20.  $11.  Si4),  si  consultino  quelle  di  Flourens:  — 
«  L'animai  resta  calma*  et  parfaìtement  d'aplomb  sur  sea 
jambes  (dopo  l'esportazione  d'  un  lobo  ottico^  per  la  quale 
sovente  girava  sul  lato  operato  e  più  di  sovente  su  questo 
che  sull'opposto  lato  (pag.  44);...  La  station,  la  marche, 
le  voi,  persistaient  aussi.  L'animai  tournaii  souvent  sur  ìuU 
méme,  puis  il  restait  calme  et  d'aplomb,  et  puìs  il  recom- 
mencait  à  tourner  encore.  Tout  cela  se  faisait  spontauémèni 
(  dopo  l'esportazione  dei  due  lobi  ottici,  pag.  45  ):...  Tous 
ses  mouvements  de  locomotion  étaient  réguliers  et  coor* 
doQués  (dopo  l'ablazione  dei  due  lobi  otHciy  pag;  148)  ». 

Che  se  i  giri  summentovati  rappresentassero  alcune  an« 
che  parziali  paralisi^  per  certo  i  movimenti  conseguente* 
menie  rimasti  dalle  suddette  paralisi^  non  potrebbero  riu* 
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scire  ebe  inevuabilmeiìte  ed  egualpieote  seaipre  quelli , 
sempre  roiator}  ;  né  più  sarebbe  dato  alFanimale  reseguire 
eoa  lulta  la  perfetta  ed  energica  precisione,  a  volta  arV,oUa, 
ogni  movimento  di  traslocazione. 

Aggiungasi ,  ebe  se  i  detti  giri  da  unilaterale  ablàaionè 
d'un  /o6«  otiico  o  d'un  ialarno  ottico  derivassero  da  para- 
Usi  ,  necessariamente  la  ambitàterale  offesa  dei  suddetti 
organi  dovrebbe  duplicare  lo  stato  paralitico  ;  ciò  non  suc* 
eede;  ami  1'. animale  può  conservare  aneoiia  tutta  la  pò- 
lenza  volontaria  lócomoirice.  (Vedi  specialmente  nelle  sue- 
citale  esperienze  di  Flourens  per  gli  uccelli,  ove  non  suolsi 
intaccare  cosi  direttamente  il  coliledone  intraventricoiare 
peduncdare;  —  ed  anco  pei  mammiferi,  quando  la  offesa 
non  sia  profonda,  per  entro  ad  esso  cotiledone^ 

Aggiungiasi  per  uhimo,  ebe  i  fenomeni  obbiettivi  della 
paralisi  appresenlansi  in  iuU'  altra  guisa  ebe  nonr  ool  giro, 
ben!<i  eoi  cadere  sul  laio  paralizzato  i  eol¥  ondeggiare  30^ 
pra,  col  trascinar  gli  arti^  colla  progressione  obliqua^  eee* 

Pertanto  i  giri  degli  animali  mijiulati  d' un  hbo  ottico  o 
d' un  talamo  ottico  non  sono  fenomeni  di  para/tst:'  —  sono 
invece  (siccome  già  accennammo  al  precedente  §8.^  e  come 
meglio  spiegheremo  al  venturo  §  13»^)  V  eSeiio.  dì  ver ti^ 
giìie  amaurotica. 

g  13.0  .^  Colla  confusione  o  abolizione  della  vista,  suc- 
cede la  sperimentale  rotazione  vertiginosa  degli  animali. 

E  come  e  perchè  avvien  ella  codesta  vertigine? 

Se  si  benda  roccAto  di  un  uccello ,  esso  sì>>  met(,e  a  gi- 
rare sopra  di  sé  stesso  sul  lóto  dell'occhio  non  bendato. 
Flourens  isiesso  ben  ce  lo  dice  e  ben  c'è  lo  dimostrò 
(  pag.  .45).  Né  importa  che  ciò  men  bruscamente  e  per 
nien  lungo  tempo  avvenga,  anziché  nelle  speiienze  di  que- 
810  articolo:  altra  cosa  essendo  il  semplice  bendaggio  d'un 
'  occliio. ,  altra  e  ben  più  grave  la  reale  demolizione  d'  un 
organo  centrale  visivo* 

Che  se  si  accieca  per  fellamente  dall' un  occhio   un  uq« 
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cello ,  col   forarne  il  bulbo  ed   evacuarne   totalmente   gli 

umori  I   esso  animale   si  gira  sovente  sul  lato  delf  occhio 

* 

sano  e  torce  il  collo  nel  medesimo  senso,  Ta^nto  ci  assicura 
per  proprie  esperienz,e  Longet. 

Adunque  V  animale  «  a  cui  si  bendi  ^  a  cui  si  distrugga 
un  occhio^  a  cui  si  abolisca  un  centro  visivo;  si  rotea  so- 
prà  di  sé  stesso,  volgendo  il  corpo  ed  il  capo  verso  al  lato 
per  dove  ancor  vede.  Ei  cerca  e  cerca  assicurarsi  di  $è 
stesso,  della  sua  posizione,  dei  suoi  movimenti,  e  di  ciò 
che  Io  circonda  ,  guardando  e  poi  guardando  coli*  occhio 
sano  lateralmente.  Gli  uccelli  infatti  hanno  diretti  lateraU 
mente  gli  assi  dei  due  occhi. 

Alloraquando  V  animale  staggirà  sul  lato  operato ,  cioè 
sul  lato  deir  occAto  sano ,  ciò  fa  per  non  urtare  nei  corpi 
coir  opposto  lato  dal  quale  non  vede:  —  allorquando  s'ag- 
gira sul  lato  opposto,  ciò  fa  per  assicurarsi  degli  oggetti 
che  trovansi  noH  veduti  dalla  banda  delP  occhio  acciecato^ 
adoperando  l'occhio  sano  a  tale  uopo.  Avvi  tuttavia  qualche 
imprescindibilità  anatomo-fisiologica  di  regola  nel  determi- 
nare più  alle  rotazioni  sul  lato  operato,  anziché  sull* oppa» 
sto:  infatti  i  volatili  si  agigftrano  ordinariamente  sul  primo, 
i  mammiferi  invece  pm  di  sovente  sui  secondo;  vale  a 
dire  che  quesl'  ultimi  animali  ruotansi  sul  lato  corrispou" 
dente  alla  lesione  per  la  compromissione  dei  3  quarti  an- 
ieriori,  e  invece  sul  lato  opposto  dietro  all'offesa  del  quarto 
posteriore  del  talamo  ottico.  Ciò  probabilmente  dovrassi  alla 
Composta  ragione  seguente:  1.^  del  duplice  ordine  di  arti 
(raslocatori  :  :Si.^  delle  specialità  d'  innervazioni  locali  sulla 
retina  da  parte  delle  diverse  regioni  della  lama  ottica. 

I  suddescriiti   fenomeni  sono   patentemente  figli   della 

vertigine  visiva.  ' 

E  ciò  però  non  fa  1'  animale ,  quando  gli  sia  levato  un 
lobo  cerebrale»  E  se  colla  demolizione  di  un  lobo  cerebrale 
gli  uccelli  perdessero  veramente  la  visione  dall'opposto  oc* 
efaio  ;  perchè  giammai  non  s*  aggirano  eglino   egualmente 
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sopra  di  sé  stessi  i  volatili  cosi  mutilati ,  mentre  è  certo 
che  questi  animali. per  qualsiasi  guisa  privati  della  vista 
cTun  occhio  mancano  di  eseguire  le  opposte  roteazioni?».? 
Fu  primo  Flourens  a  verificare  il  fatto  della  rotazione 
in  conseguenza  dell'  amauroèi  unilaterale:  ed  egli  primo 
poteva,  avvertirci,  che  quésta  non  esisteva  negli  uccelli  pri- 
vati d'  un  lobo  cerebrale,  però  che  quella  non  gli  si  ma- 
nifestavdé     . 

T 

Sarà  a  voi  pure,  o  lettore,  avvenuto  di  osservate  (come 
noi  pure  osservammo)  infra  i  malati,  ai  quali  bisognava  te- 
ner occluso  0  beddato  un  occhio,  taluni  di  quei  che  non 
potevano  sopportare  cotal  fasciatura  a  cagione  del  capogiro 
onde  venivano  presi. 

À  noi  pure  teiste ,  che  affetti  da  flemmone  palpebrale  , 
dovevamo  applicare  delle  pappe  molljtive  in  sul  medesimo, 
soleva  accadere  una  specie  di  vertigine  per  qualunque  volta 
ci  applicassimo  alla  lettura  coiraltro  occhio,  e  talora  anche 
senza  ciò  fare  e  solo  neirincedere. 

È  notoria  la  prova,  per  la  quale  volendo  con  un  occhio 
chiuso  infilzare  ad  una  certa  distanza  un  anello  pendente 
con  una  verga  tenuta  in  nostra  mano  ,  noi  ne  sbagliamo 
sempre  d'un  bel  pezzo  la  posizione. 

Tuttavia  coloro,  che  forniti  d'un  occhio  solo,  addestra- 
ronsi  mano  mano  a  servirsi  esclusivamente  del  medesimo 
nella  direzione  dei  proprj  movimenti,  non  vanno  più  in- 
contro né  a  fenonaeni  vertiginosi ,  né  a  sbagli  nella  aggiu- 
dicazione locale  degli  oggetti. 

Non  possiamo  non  riconoscere  nelle  Voteazioni  degli 
animali  operati  nelle  lame  ottiche  una  vertigine  risiva. 

§  44.®  —  Non  occorre  dire  né  esenàplificare  di  che  e 
quanta  reciprocanza  d'azione  armonica  ed  analoga  fruisca 
Tun  organo  visivo  coll'altro.  Fuvvi  chi  (e  non  senza  buon 
>  appoggio)'  volle  spiegare  la  identificazione  delle  due  imma- 
gini di  un  solo  oggetto  dipinte  sulle  due  retine ,  ma  unifi* 
cate  in  una  percezione  sóla;  per  ciò  che  le  fibre  omologlie 
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della  suddétta  membrana  nervosa  coincidessero  originaria* 
mente  al  medesimo  punto  dei  centri' nervosi  ottici.  Facendo 
la  debita  restrizione  a  questa  ipotesi,  perciò  che  non  unico 
ma  duplice  sia  anche  il  centrò  nervoso  ottico  »  e  quindi 
sempre  duplice  ancora  abbia  a  riuscire  la  impressione  senr- 
soria  centrale  ;  però  una  volta  che ,  si  ammetta  una  eolle- 
ganza  anatomo-nervosa  ,  la  quale  unifichi  ^  per  cosi  dire)  i 
punti  omologhi  delle  due  lame  ottiche  j  e  quindi  ne  (onda 
in  una  le  due  sensazioni  similari;  riuscirebbe  forse  vieppiù 
ammissibile  la.- suddetta  spiegazione.  E  tìile  colleganza  ana- 
tomo-nervosa  in  fra  le  due  lame  ottiche  la  ravvisiamo  co- 
stantemente nella  loro  commissura  fìjolle.  Comunque  ciò 
sia,  né  potendo  qui  spingere'  oltre  le  speeulazionì,  abbiamo 
tuttavia  di  che  anatomicamente  assicurare  e  spiegare  la  fi- 
siologica reciprocanza  e  coUegadza  ,  la  quale  esiste  e  ma- 
nifestasi in  fra  le  sensazioni  avute  per  un  cebtro  visivo  e 
per  Valtro,  col  mezzo  della  cafnmiàsura  molle  delle  Inrne  ol- 
tiche.  .  ' 

Articolo  4.^  —  Eminenze  pèadrigewuUe» 

Definizione  anatomica.  —  Nei  pesci.  *-<  Nei  rettili.'  —  Negli  uc- 
celli. —  Nei  mammiferi.  «— ;  Esperimenti;  «—  sulla  visione,  — 
sulla  coatrattiliti  iridale,  -^  sulla  miotiliti  della  parte  opposta 
corporea.  —  Significazione  comparativa  anatomorfisìologica  dei 
lobi  ottici:  essi  non  sono  le  quadrlgemelle,  n^a  sono  i  talaqii 
ottici. 

$  i.^  —  Le  eminenze  quadrigemelle  in  tutti  i  vertebrati 
(in  quelli  ove  dei  medesimi,  esistono )  sono: 

^  Dae  paja  simmetriche  di  tobercoletti,  —  poste  al  davanti  del  cer- 
velletto e  dietro  ai  talami  pedimcolari,  —  coperte  dalle  lame 
ottiche,  poggiate  sopra  un  bendello  fibroso,  il  quale  va  dal  cer- 
velletto alle  lame  ottiche  (  processus  cerèbelli  ad  testes  ),  —  in- 
piantate sulle  propaggini  spinali  anteriori, -^  fovnite  di  proprie 
'  commissure,  —  originatrici  di  filamene  oculo-motori,  e»  per 
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poca  profondità,  incorporate  a  sostanza  vera-spinale  (sistema 
delle  azioni  reflesse  ). 

g  2.®  —  Trovansi  le  quadrigemelle  r  (  Fig.  32.  33  )  nei 
pesci  ossei. 

E  per  vedervjele  basta  aprire  il  ventricolo  fatto  dallo 
lame  ottiche^  sotto  alle  quali,  nella  parte  posteriore,  di  dietro 
ed  air  interno  dei  cotiledoni  peduncolari ,  al  davanti  d('l 
cervelletto ,  si  presentano  in  forma  di  quattro  tubercolettt\ 
<}ue  per  parte,  pari^^sioìmetriei,  reciprocamente  saldati  fra 
di  loro,  con  un  crociato  solco  intermediò. 

Sollevandole,  lasciano  scorgere  al  dì  sotto  dì  sé  stesse 
la  continuazione  1[acgu€c(oUo  di  Sihio  )  deì'ventricolo  delle 
lame  ottiche  e  di  quello  dei  talami  {terzo  ventricolo) ^  Gn 
sotto  al  cervelletto:  quarto  ventricolo  (Fig.  33). 

Dal  bordo  anteriore  del  cervelietto  dipartesi  poi  una 
foglietta  {processus  cerebelli  ad  testeSy  e  vdhola  di  Vieus- 
«ens),  la  quale  talora  forma  una  pieghettina  fra  esso  cer- 
velletto  e  fraj  lobi  ottici^  e  sopra  alla  quale  appunto  si 
posano  e  si  confondono  le  quadrigemelle. 

Dal  bordo  posteriore  di  dette  quadrigemelle  e  (dove 
queste  non  esistano,  Come  nei  pesci  cartilaginei)  dalla  fo- 
glìettina  or  or  descritta,  la  quale  (in  quest'ultimo  caso) 
dal  cervelletto  portasi  alle  lame  ottiche  si  deriva  il  quarto 
pajo  dei  nervi  encefalici  {patetico).  Tale  origine  viene  con  < 
statata  eziandio  da  Leuret(i)  e  da  Carus  (2).  Il   secondo 


(1)  «  Les  nf^rfs  pbatbétìqués  naìssent  dans  un  sìllon  profond , 
qui  se-  trouve  entre  le  cervelet  et  la  po*rtion  de  substance  cerebrale 
lobulée  cbes  les  polssons  osseux,  non  tobulée  chez  tes  poìssons 
cartilagineux :  et  que  j'ai  dit  èlre  Téquivalent'  des  tubercules 
quadrijumeaux:  ainsi  c'est  le  mème  point  d'origine  4ue  dans  les 
Biamniilères  les  plus  élevés  »;  pag.  i47. 

Lo  stesso  Autore  ben  descrive  a  pag.  442  le  quadrigemelle 
dei  pesci  ossei. 

(2)  a  La  n^assa   cerebrale  media   {lobi  .ottici)   dà   eziandio 
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autore  ha  pur  riconosciuta  l'origine  del -nervo  ocu/o-mofore- 
comune  dalle  medesime  eminenzi^  quadrigemellc  (4). 

Le  quali  origini  abbiamo  noi  pure  accuratamente  potuto 
comprovare.  Ed  avvertiamo  che  ^ei  pe.<^i  cartilaginei,  ove 
mancano  apparenti  quadrigemelle  ^  il  nervo  patetico  e  l'aft- 
duttore  si  trovano  unificati;  e  che  più  in  addietro  fondesi 
nel  medesimo  tronco  dei  suddetti  nervi  anche  Yoculo-motore' 
comune* 

Leuret  ha  inoltre  dimostrato,  che. nelle  quadrigemine  dei 
pesci  ossei  vengono  a  distribuirsi  1^  propagazioni  dei  cordoni 
anterióri  (S). 

§  S.^  -^'  Nei  rettili.  —  In  questi  animali  nonesistonoi 
o  (per  dir  meglio)  non  sono  distinte  le  quadrig^m^le. 

Dal  cervelletto  sporgasi  direttamente  Ja  fogliettina  mi? 
dottare  (analoga  che  nei  pesci)  verso  alle  lame  ottiche. 

Non  ci  fu  fattibile  il  verificare  l'origine  degli  appena 
riconoscibili  nervi  patetico  ed  abduttore  ^  i  quali  sembrano 
unificarsi  in  un  comune  tronco,  siccome  avviene  anche  nei 
pesci  cartilaginei,  ove,  del  paro  che  nei  rettili,  mancano 
appunto  le  quadrigemelle.  ' 

Del  resto,  alla  estrema  esilità  di  essi  nervi  corrisponde 
eziandio  l'apparente  mancanza  delle  quadrigemelle  appo  a 
questi  animali. 

§  4.®  —  Negli  uccelli.  —  Anche  in  questi  vertebrati  ovi- 


origìne...  al  terzo  pajo,  il  quale  provieive  dai  più  grossi  ganglj 
interni  delle  cavità  delle  masse  ottiche;  al  quarto  pajo,  che  nasce 
daHa  lamina  midollare^  c&e  unisce  le  masse  ottiche  colla  terza 
massa  cerebrale  (  cervelletto  )  ••  ;  pag.  70. 

(I)  Vedi  il  retro  (2)  citato  testo. 

(3)  «  Les  faisceaux  /tiferaux  (  anteriori  )  se  prolongent  directe- 
ment  en  avant  et  sans  se  croiser,  jasqa'à  la  pointe  aatérieare  de 
l'encépliale  et  s'épanoaissent  dans  les  lobes  optiques  (cio^  al  loro 
talamo  peduncolare),  les  tubercules  quadriiumeaux^  les  lobes  in- 
férieurs,  ecc.  »;  (pag.  185). 
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pari  ìiofi  vedonsi  ìe  quadrigemèlle.  Ernie  però,  appo  di  lo- 
ro,  la  foglettina  midollare,  che  dal  cervelletto  portandosi  alle 
lame  ottiche ^  forma  il  tetto  d'una  specie  di  acquedotto  di 
Sihio  (Fig<  44.  50).  Colè  si  ravvisano  originarsi  i  graeilissi* 
mi  loro  nervi  patetici  4  (  Fi^.  39  )• 

§  5.**  —  Nei  mammiferi.  —  Spenderemmo  superflue  pa- 
role nel  descrivere  codesti  organi  appo  ai  mammiferi,  nei 
quali  offrono  l'analoga  e  notoria  costruzione  che  nell'uo- 
mo rr'  (Fig.  6*.  52.  53). 

Gioverà  tuttavia  rammentare,  qualmente: 

4.^  La  Ipro  vera  sostanza  propria  è  ricoperta  dalla/aiCfa 
midollare  dei  nervi  ottici  (  lame  ottiche  )• 

2.^  Dipendono,  pel  ruban  de  Reily  dal  /ascio  laterale 
obliquo  dell'istmo  o  dai  cordoni  antera-laterali. 

3.^  Godono  di  proprie  commi$$ure^  le  quali  furono  ben 
descritte  da  Rolando  alle  pagine  91,  92  del  suo  Saggio:,  T.  I. 

4.^  Danno  origine  al  quarto  pajo  ed  eziandio  a  molte 
fibre  primitive  del  terzo  pajo^  come  ben  descrive  Valentin 
neli'ort^tne  centrica  dei  nem(i). 

g  Qo  ^_  Esperire  l'officio  delle  quadrigemelle  nei  pesci^ 
ell'è  cosa  evidentemente  impossibile. 

Negli  uccelli  e  nei  rettili  non  sono  distinte. 

Le  esperienze ,  che  in  proposito  di  questi  vertebrati 
ovipari  ne  riferiscono  Flourens,  Hertwig  ^  Lónget^  apparten- 
gono (  come  sopra  si  vide  )  ai  lobi  ottici  od  ai  loro  equi- 
valenti talami  ottici  dei  mammiferi.  - 

La  quale  vertenza  di  identità  parrassi  ancor  più  defini- 
tivamente in  fine  al  presente  articolo,  ove  serbiamo  l'.ulti- 
mato  delle  analoghe  discussioni. 

Ci  resta  adijinque.  solo  di  riportare  gli  sperimenti  com* 
piti  da  Ao/ando,  Flourens^  Hertwig^  Magendie  eLonget  sopra 


(1)  €*  Trattato  di  ncvrologia  »,   Irad.  de!  dottor  Levi^  Vene- 
zia ,  i844. 
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le  quadrigemim  del  pq)t)anti  :  perciocchà  soltanto  in  detti 
animali  sieno  vistosamente  pronunciate  le  quadrigemine.    . 

Dallo  spoglio  sommaria  e  4!ioncreto  delle  quali  risultanze 
sperimentali,  sembra  potersi  dedurre,  che  T  ablazione  delle 
quadrigemine  produce  i  seguenti  fenomeni: 

i.^  Amaurosi  più  o  meno  pronuneiata  dell'  opposto 
occhio: 

2.^  Paralisi  ocuMridale  opposta: 

Z^^*' Paresi  del  lato  opposto  del  corpo: 

4.^  Fenomeni  convulsivi  g€$ierali  in  senso- crociato. 

Bisogna  partitatnente  ventilare  questa  serie  di  risultante» 

g  7.0  —  Sopra  un  eane:  {Flourensj  Gap.  VII,  §  1^  Espe- 
rienza 6.^). 

«  Quand  j'eus  enlève  Ics  deux  tubereules  du  coté  droit^ 
Fanimal  tourna  sur  ce  eoté^  et  ne  vit  plus  de  Pautre  ». 

K  Un  phenomène  inverse  suivit  l'ablation  dea  tubercu- 
les  opposés  »V 

Sopra  un  sorcio:  (Ibidem,  Esp,  7.^)« 

e  A  Tablation  des  tubercules  gauches,  il  tourna  à  gau- 
che^ et  perdit  la  vue  de  l'ceil  droit:  à  l'ablation  des<tu6er- 
cules  droitsj  U  perdit  la  vue  de  Vml  gauche^  et  tofurna  à 
droite  ».       • 

OÒ  venne  riconfermato  anfehe  da  Lònget.  ^ 

Le  rotazioni  ìsertiginose  non  sono  nò  phì  né  menò  che 
quelle  citate  e  descritte  nell^  antecedente  «rlieolo^ 

Cotale  cezità  delF  opposto  occhw  avviene  nei  mammi- 
feri, e  dipende  dalla  inevitabile  compromissione  della  fa- 
scia midollare  dei  nervi  otiid  (Jame  ottiche),  le  qufaii  stan- 
no protése  (al  pari  che  nei  pesci  ossei)  per  di  sopra  alle 
quadrigemelle. 

«  Se  FlOurens  provò  esperi  mentuhnenie  (osserva  Rolan- 
*dOj  a  pag.  92),  che  le  prominenze  bigemelle   servono   alla 
visione^  questo  devesi  ripetere  dall'  aver  il  medesimo  otTesa 
*lar  fascia  tnidolUtr£^  che  nei  bruti  s' innalza  fra  le  prominen- 
ze bigemine  superiori  e  la  esti'emità  posteriore  dei  talami». 
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Propriamente  il  medesinio  Autore  dichiara,  che: —  «E^;^ 
sendo  queste  (le  quadrigemelle :  —  promeneiuse  bigemine^ 
secondo  la  disioae  di  Rolando)  state  da  me  offese,  lacerale 
in  varie  guise,  non  ho  inai  potuto  osservare  che  venissero 
ad  essere  alterate  in  qualche  maniera  le  funzioni ,  a  cui  è 
destinalo  il  nervo  ottico  •  (pag.  83). 

E  non  meno  deiritaiiano,  anche  l'illustre  sperimentatore 
francese,  JUagendie^  protestava,  nel  4836  «  (Précis  élémentaire 
de  Physiologie  »,  tom.  1,  pag.  244,  Paris,  1836),  di  non 
av.er  mai  ravvisato,  «  que  la  bierre  du  tubercuh  optìque 
ou  quadrijumeaìji  antérieur  allérèt  la  vue  chez  les  ntamnu- 
(eres  ••  Però  egli  noi  negò  poi  per  gli  uccelli,  l^a  (come 
sopra  osservammo,  e  come  ancor  meglio  vedremo  più  in 
avanti)  i  lobi  ottici  degK  uccelli  non  equivalgono  alle  quor 
drigemelle  dei  mammiferi,  bensì  ai  loro  talami  olticù 

La  quale  contraddizione  di  risultati  (fra  Rolando^  Ma- 
gendifi,  —  e  tvsi  Lònget  e  Flourens)  troverebbe  fors<^  un'e- 
splicativa riconciliazione  dalle  nozioni  ^e\U  anatomia  com- 
parata, la  quale  ci- ha  fatto,  ravvisare  qualmente  nei  roam* 
miferi  inferiori  la  fascia  midollare  dei  nervi  ottici  si  prò* 
tenda  sulle  quadrigemine  meno  che  nei  mammiferi  supe- 
riori* In  questi  adunque  (cani,  gatti,  pecore)  la  lesione  delle 
quadrigemelle  compromette  di  necessità  maggiormente  le 
origini  del  nervo  ottico:  in  questi  altri  ipveceX'^^'^"''^^'*^ 
inferiori,  conigli,  porchetti  d'India,  ecc.)  le  offende  me^o. 
Flourens  e  Longet  operarono^ sui  primi;  —  Rolando  e  J/a- 
gendie  sui  secondi. 

À  maggiore  appoggio  di  codesta  spiegazione,  giova  ri- 
cordare: qualmente  anche  nei  pesci  (al  paro  che  nei  mam- 
feri  inferiori,  secondo  la  imprescindibil  legge  della  grada- 
zione perfettiva  della  scala  zoologica)  le  fibre  ottiche  non 
abbiano  relazione  originaria  colle  loro  eminenze  quadrige" 
mellcy  spoglie  e  distinte  quali  si  ponno  esaminare  dalla  lor 
ma  attica.  Eccone  una  al  certo  non  partitante  testimonian- 
za: <  Je  n'ai  pu  suivre  de  coniinuité  entro  les  tubercules 
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quadrijumenux  {ie^  polsson^)  et  lei'nerfs  opliques*.  (Leu- 
re(y  pag.  t90).  E  ciò  vaglia  (se  pur  occorresse  ancora)  a  ri- 
confermare  la  più  volle  dimostrata,  verità  anatomica:  Essere 
le  lame  ottiche,  e  non  altrimenti,  il  centro  esclusivo  dei 
nervi  onici. 

Se  i  mammiferi  acctecoft  d'un  occhio  colla  offesa  della 
fascia  oliitùj  la  quale  ricopre  ìenatiformi,  sotto  alla  demo- 
lizione d'  un  pajo  unilaterale  delle  quadrigemellej  si  ruo" 
inno  sultoppnsto  lató^  cioè  sul  lato  dell'occhio  sano;  ciò 
devesi  (ripetiamo),  egnatmente  che  per  la  mutilazione  dei 
Io6t  ottici  e  dei  talami  ottici,  a  vertigine  visiva.  Sotto  que- 
sto aépetto,  e  non  altrimenti,  puossi  -e  devesi  ammettere  la 
dichiarazione  ili  SerreSj  il  quale  ritiene  che  i  tubercoli  qua* 
drigemelli  «  sont  excitateurs  de  l'association  des  mouve- 
ments  volontaires  ou  de  V equilibration  »•  In  un  capretto 
egli  perforò  con  sottilissimo  bisturi  la  base  delle  quadrige- 
melle:  l'animale  ne  provò  un  dolore  assai  vivo,  a  cui  se- 
guirono moti  convulsivi  delle  membrane  degli  occhi.  Ott'o- 
re  dopo,  ne  fu  levato  il  bisturi.  Uincesso  era  quanio  mai 
possa  dirsi  irregolare;  non  polca  fin  pia  camminare.  Visse 
quattro  giorni ,  con  sempre  istessa  irregolarità  del  passo. 
Quando  Volea  bere ,  bisognavagli  lungo  tempo  per  poter 
mettere  il  mdso  nel  vaso  dell'acqua:  egualmente  assai  sten- 
tava a  pigliar  V  erbe  per  nutrirsi.  In  due  conigli  ed  in  un 
cane,  Serres  ebbe  eguali  effetti. 

'  È  da  confessarsi  però,  che  Longet  fa  qui  giustamente 
riflettere,  implicarsi  l'offesa  eziandio  delle  fibre  peduncolari 
nella  base  delle  qnadrigemelle  {elemento  spinale  della  mt- 
dolla  allungala).  .  . 

§  8.*^  —  «  Sur  un  jeune  et  vigoureux  lapin  {Flourens^ 
Cap.  X,  §  2.«)  ..  ^  ' 

«  Je  rentrachai  d'abord  Ics  lobes  eérèbraux^  •  • .  enfin 
les  tubercules  quadrijumeaux;  et  ses  trt^^  jusque  là  contrae- 
tiles  et  niobiles,  pcrdirent  bientot  tout  ressort  et  tout  moti* 
vement  ». 
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Poniamo  à  eonlrasto  dette  prefata  esperienza ,  la  quale 
veniva  esegaiia  da  Flourens  in  sulle  quadrigetneUè  dei  mam- 
miferi, eziandio  talutie  altre,  ancor  di  mano  dèi  medesimo 
Autore,  eseguite  invece  sui  lobi  ottici  degli  uccelli  {talami 
ottici  del  vmammiferi),  per  quanto  spelta  alla  confra/filità 
iridale, 

<  Tenlevai,  sor  un  autre  pigeon,  le  iubércule  òijV 
meau  (i)  gauche  ;  —  H  y  eui  égatement  des  trémousse- 
ments  convtilsifs  généraux,  pertt  de  la  vue  de  l'ceil  appone, 
contractìlité  de  Firis  persiàtant  encoredans  cet  ceil,  et  tour- 
iioiement  de  f  animai,  principalemenl  sur  ìe  còlè  du  tuber^ 
cule  enievé  ...•».' 

«  Je  reirànchai,  sur  Un  troisième  pigeon,  les  deux  tu* 
bercules  bìjumeaux.  Les  trémoussements  cont^lsifs  forent 
beaucoup  plus  violefìis  et  beaucoup  plus  prolongés  après 
celte  doublé  extirpation  qu'après  Teiiirpsttion  d^uo  seul  tu- 
bercule. 

«  Au  retrancbement  du  tnbercule  droìt,  ranima)  jierdil 
la  vne  de  l'mil  gauche;  et  a  celui  du  Iti&ercu^e  gaue/ie^  il 
perdit  la  vue  de  l'ceil  droìL  La  contractìlité  persistait  dans 
l'iris  des  deux  tjeux. 

€  J'enl^vai,  sur  un  pigetfn,  jusqyi'avx  dérnières  couches 
des  tubercules:  il  survint  des  convulsìons  violentes  et  pro- 
longées.  Je  penetrai  plus  avant:  les  convulsions  se  renouve- 
lèrent  et  s'accrurenl;  radis,  ce  qu'il  y  avaìt  de  rémarqùable, 
c'est  qu'au  milieu  de  cet  étai  convulsif  Universel,  la  contrae- 
tiiilé  des  iris  était  complétement  abolie....  ». 

«  Je  piquai  la  moèlle  allongèe  4'un  pigeob:  il  y  eur  des 
convulsions  universelles  »   (pag.  44,  45,  46,  47). 

Per. quanta  deferenza  e  preopinìone  abbiasi  alle  deduzioni 
cavatene  in  proposito  da  FlonrenSi  il  quale  crede,  in  base 

(i)  ÀVFertiamo  ancora  un'altra  volta,  che  Flourens  ha   per 
tubercoli  bigemini  o  quadrigemini  i  lobi  ottici  deg^li  uccelli. 
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a  codeste  esperienze  sui  lobi  oitid  degli  ueeelli ,  abolirsi  la 
eantraitìtiià  iridale  soito  alla  completa  esportazione  dei  detti 
lobi  ottki:  —  pur  tuttavia  non  evvi  ehi  non  possa  vedere, 
qualmente  I  in  codeste  prove  di  eosi  detta  completa  abolii 
ziune  dei  medestnii  /o6t,  implichisi  né  più  nò  meno,  che  la 
assoluta  e  formale  compromissione  del  tessuto  della  midolla 
aflungata^  la  quale  con^pronii^iione  magnificamente  e  carat- 
teristieamente  viene  significata  ed  espressa  dalle  sue  profun* 
gatty  forti,  «ntpersa/j  convtifafOfit. 

Egli  aveva  toccato  V  elemento  della  sdltopoggiante  ntt- 
doNa  alli$ngata  fino  nelle  due  prime  delle  or  qui  citate  espe- 
rienze in  sui  lobi  ottici  degli  ucccHi:  -^  imperocché  n'a- 
veva prdA'ocali  quei  fenaalieni  conpti/Mfj,  che  per  detta  ^ello 
slesso  Fhurens  e  di  tutti  quanti  j  fisiologi  da  non  altro  di« 
pendono  e  non  possono  dipendere  se  non  se  dalla  irrttoxtone 
della  provincia  nervosa  spinale. 

Egli  era  arrivato  ancor  più  a  ridosso  e  fin  entro  ad  essa 
sostanza  del  midollo  oZ/un^faro,  alloraquando  nella  penultima 
delle  qui  riferite  esperienze  aveva  esciso  fin  gli  ultinìi  strati 
dei  lobi  ottici,  suscitando  in  qoetl'  atto  operativo  le  conpt»/- 
stoni  forti  e  prolungate. 

Con  tutto  questo  erasi  costantemente  ottenuto  V  accieca- 
mento  (^paralisi  sensuale),  dell'  opposto  occhio,  —  erasi  cer- 
tamente ottenuta  eziandio  la  demolizione  dei  lobi  ottici,  per 
quanto  sono  lobi  ottici,  fino  agli  ultimi  loro  strati  (  come 
dichiara  l'egregio  sperimentatore). 

Eppure  (  ci  medesimo  lo  confessa  !  ),  eppure  la  contrat- 
tHilà  dell'iride  persisteva  atìcora  in  ambedue  gli  occhi. 

Per  noi  qui  evvi  quanto  che  basti  e  più,  onde  persua* 
der'ci  che  la  demolizione  dei  lobi  ottici  degli  uccelli  (  la- 
lami  ottici  dei  mammìferi)  cancella  la  funzione  visiva,  ma 
non  la  contrattiUtà  delle  iridi. 

Noi  dunque  riconosciamo .  nella  contrattilità  iridale  un 
fenomeno,  un  fattore  fisiologico  distinto  e  diverso  dalla  /im- 
i^iohe  visiva.  A  tale  credenza  facemmo  allusione  eziandio 
nel  g  8.^  del  precedente  articolo. 
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Ci  seattama  e  ci  ohiamiamo  adunque  debitori  d*  uoa 
analoga  spiegazione  inverso  ai  lettori. 

Veramente  si  conosce  da  uMoierosissime  esperienze  qual- 
inente  ìb  r.ecisiom  d'un  neri;>o  oUico  tragga  con  seco  la 
òn^mobUiià  della  corrispaniente  iride y  —  ogni  qualvolta  però 
e  semprechè  s'abbia  la  distinta  avvertenza  che,  nelle  rela- 
tive prove  e  negli  assaggi  da  auivarsene  sulla  detta  vide 
corrispondente  si  tenga  chiuso  infratlanto  l'oecAìo  opposto. 
Imperciocché  si  sa  che  la  eccitazione  portata  in  sui  nervi 
^i  codesto  occAfto  sano  vale  ancora  a  provocare  in  via  re- 
flessa  la  contrazione  dell' altr' iride^  cioè,  d'am6ec(t4^  Ije  iridio 
coll'areo  libero  dei  due  nervi  o^lo-motori-comuni^   , 

È  codesto  però  m  fenoineno.  Qttiooy  ossia  di  funziMe 
9isii?aì  È  desso  un  atto  delle  fibref  ^ere  '  ottiche  ^  le  quali 
disimpegnano  le  speciali  sensazioni  puit?^  e  le  trasmettono 
agli  speciali  loro  centri  percettivi'ì.».'ì 

Mai  no. 

Se  ciò.  fosse.,*  |!»erchè  mai  la  abolizione  dei  lobi  ottici 
(^  fino  agli  ultimi  strati)  0  della  lóro  funzione  visiva  {uno  Siì 
totale  acciecamento  )  potrebbe  esistere  senza  la  paralisi  fri- 
daleì  —  E  perchè  la  prima  lascerebbe  dietro  a  sé  stessa  la 
seconda  quando  e  Tona  e  T altra  non  costituissero  se  non 
un  fenomeno  ^olo'ì  % 

Ma  quanto  si  disse  dagli  spierimentatori  e  dai  fisiologi  in- 
torno alla  immobilità  dell'  iride  per  la  sezione  jdel  nervo 
ottico^  e  intorno  alla  dipendenza  della  contrattilità  iridale 
dalle  fibre  sensuali  (  specifiche  )  del  nervo  ottico  «  non  è 
vero  se  non  in  parte....  vale  a  dire  include  la  cattiva  in* 
terpretazione  d*un  fatto  ordinario  m£^  non  assoluta»  - 

Vediamo. 

Badge  e  Walter  (  «Annali  univ.  di  medie.  »,  voli  140) 
hanno  dimostrato  che  il  Trigejnellò  esercita  egli  stesso 
un'influenza  costringente  strila  pupilla:  ciò  ohe. non  può 
essere  certamente  efi'ctto,  se  non  se  delle  fibre  sensorie  (e 
non  speci fico-mme  {temsnali)  ck'ei  non  passiede)i  le  qiia|t 
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dal  medesinu»  nervo  sono   mandate  ai   ner9i  ^igKàri  del- 

V  iride 

Inoltre^  quand'alleo  sia  tagliato  fan  nervo  ottico^  tutta- 
via se  si  fa  battere  un  eono  di  luce  raccòlta  con  lente  in 
sulla  stia  iride,  prima  ch'esso  cono  passi  per  la  pupilla,  ne 
avviene  lo  stringimento  della  pupilla  nell'occhio  accieca^ 
to  (1),  —  ben  intesi,  sempre  in  modo  da  evitarne  razione 
^complicante  del  calorica* 

Che  se  pel  taglio  del  nervo  ottico  avvien  paralisi  della 
corrispondente  iride  un  tale  evento  non  bassi  da  attribuire 
esclusivamente  alla  lesione  delle  fibre  proprie  sensuali^  epe- 
dfichey  visive  del. nerpo  ottico  si  bene  alta  compromissione 
dei  nervi  dgliarìj  i  quali  intimamente  circondano  il  suddetto 
nervo  ottico  entro  all'orbita. 

A  tale  conclusione  e  credenza  ci  conducono  dall'una 
parte  le  nozioni  anatomiche  intorno  alle  fibre  dei  nervi  ci* 
gliari  e  d'altra  parte  le  risultanze  sperimentali ^  onde  colla 
distruzione  dei  lobi  ottici  si  può  distruggere  la  vista,  quan* 
tunque  pur  restino  mobili  le  iridi- 
Di  argomenti  diretti  e  positivi,  onde  veramente  si  provi 
che  non  già  alle  fibre  ottiche  (nervo  ottico),  ma  alle  sole 
fibre  aggiuntegli  dal  gran  simpati^'o  (nervi  cigliari  lunghi) 
abbiasi  da  attribuire  la  contrattilità  iridale  siccome  fenomeno 
re  flesso  e  non  visivo  io  conosco  due  fatti,  l'uno  sperimen- 
tate e  l'altro  clinico. 

lì  fatto  sperimentale  venne  in  altre  circostanze  da  me 
eseguito  ed  ottenuto  per  altre  ricerche,  ed  è  il  seguente  :  -^ 
«  Spaccato  il  cranio  (in  un  cane)  e  messi  allo  scoperto 
«   i   nervi   cerebrali ,   si   stuzzicò   V  ottico ,   e   nell'  occhio 


(ì)  M  Mutatur  (papiHa),  sì  lucis  radii  collecti,  anteqoam  in 
pupiUam  incideriDt,  iridem  tetigerint»  ìndeqoe  reflexione  a  fibrìs 
sensoriis  ad  ffbras  rnotorìas  iridrs  excitata,  pupilIaB  motus  effece- 
riat  M.    Falèntin,  De  functioalbas  nervoruon,  pag.  13.. 


305 

«  non  si  vide  avvenire  nesf un  oambiameoto  »  •  (  Lussano, 
%  Deiraaime  e  delle  virtù  terapeutiche  dell*  atropina  e  della 
belladonna  »,  Memoria  secondai  «  Annali  universali  di  medi- 
cina 9j  4857^  gennajo). 

10  non  so  che  altri  abbia  cimentato  alla  sua  origine  di- 
rettamente entro  al  crànio,  iì  gioncone  periferióo  del  nervo 
ottico  diviso,  prima  d'ogni  soa  anastomosi  col  gran  simpa- 
tico, onde  verificare  i  fenomeni  della  contrazione  iridale  per 
r4rritazione  delle  vere  fibre  ottiche, 

11  fatto  clinico  appartiene  al  mio  egregio  amico  dottor 
Carlo  Jmbrosoli  e  si  riferisce  ad  una  donna,  in  cui  le  pu- 
pille si  mantennero  sempre  nella  naturale  grandezza  e  mo- 
bililàj  é|l  onta  di  completa  cecità  prima  d'uno  poi  d'ambe^ 
Jkie  gli  occhi 9  e  nella  quale  i  nem  o/<icì  eremo  assai  in- 
grossati j  di  un  color  grigio  giallognolo  semi-diafano,  di 
aspello  quasi  gelatinoso^  con  dislruzioiie  più  o  meno  pa- 
lese delle  fibre  nervee  e  con  soslitusione  di  una  materia 
granulosa  presso  all'origine  dei  nervi  oUiei,  (  <  Gazzetta 
iQcdica  Lombarda  »,  numeri  25  e  26,  i857). 

Al  qn^\  proposito  meritamente  stupefatto  il  distinto  gio- 
vane medico,  soggiungo  quelle  solenni  parole:  M  Tinde  che 
conservava  la  sua  normale  grandezza  ei  suoi  movimenti 
anche  dopo  la  completa  cecità?  È  questo  un  fatto  di  cui 
la  spiegazione  è  ordiia  e  riuscirebbe  forse  fallace,  per  cui 
mi  astengo  volontieri  dal  tentare  la  soluzione  di  questo 
oscuro  problema. 

11  doit.  JmbrosoH  ben  conosceva  le  leggi  assentate  della 
moderna  fisiologia  intorno  alla  mal  asserita  paralisi  iridale 
per  paralisi  ottica:  — *  e  serbò  un. delicato  e  rispettoso  si* 
lenzio  sopra  un  fatto  che  gli  testimoniava  una  verità  ben 
contraria  ai  dogmi  di  Flourenss  e  di  LongeU  Ma  il  fatto  che 
egli  e  tutti  i  suoi  clinici  condiscepoli  ed  il  loro  chiar;  pro- 
fessor Pignacca  avevano  per  ripetute  e  costanti  prove  assi- 
curato >  protesta   irremissibilmente   contro  .  le.  supposizioni 

A2INAU.  rol»  CLXr.  20 


30d. 

oggi  mài  accette  dai  .fisiologi  e  dimoslra  invece  quani'  io^ 
credo:  non  dipendere  nteessnriamente  da  aHeramon^  deliO' 
fibre  oUiche  la  pàréHèi  deW  iride ^  -^  non  essere  céaè  k  fi^ 
bre  ottiche  quelle  onde  si  desta  la  contrazione  riflessa  iri^ 
daki  una  essere  inv&ne  le  fibre  uHeviormente  aggiunie  al 
nervo  ottico  dopo  la  sud  origine  pei*  tè  aWùstomoH  del 
gran  simpaHco  e  del  par-quinto  col  nèrbo  oHtcò  {i):  — 
eèsère  V  éccilabiUtà  iridate  un  fenomeno  reflesso  è  diastùU 
iicó^  non  percettivo^visivo tessere  un  inganno  fisiologióà  e 
clinico  la  confusione  della  contratiiHlà  iridale  colla  sensa^^ 
zióné  e  percezione  della  lucei  - 

Per  le  quali  cose  (ritornando' alla  nostra  prima  verten->- 
za)  è  ben  diOrostrato  die  l'ablazione  dei  lobi  ottìd  negli 
ucceHi  fino  agli  ullimi  toro  strati  (pufcbi'  nfon  si  tagli  con: 


F»*"^("^W^ 


(1)1  nervi  cigliar!  serpeggiano  entro  all'orbita  intorno  al  nervo 
qHIco  ed  ansi  mandàhgH  irn  filàoiento  descritto  da  TiedemanH^ 
che  attraversa  lo  stesso  n«rvo  attico  per  andare  a  spandersi  sulla 
retìn^.  Altri  filamenti  del  gran  simpatico  *  scorrono  >  fin  sulla  pia 
volomioQse  divisioni  arteriose  cbe  soao  destinate  per  la  retina/ 
(LanQeììf>eeki  De  retina  observationes  at^atomo-patfiologiccB,  Góet^ 
lingue f  1856).  Alcuni  filamenti  intercostali  accompagnerebbero 
l'arteria  centrale  della  retina  e  con  lei  penetrerebbero  neirinterno 
dell'occhio  (Chaussier  e  Hibes,  Mémoires  de  la  Societé  medicale 
d*émulation,  Tom.  VU).  Ognun  vede  adunque  che  tagliando  il 
nervo  ottico  entro  all'  orbita  (  come  si  suol  fare  iiì  codeste  espe-^ 
riènke)  oSendonsi  eziandio  tutte  le  complicate  innervazioni  cigliari 
e  oMe  anco  più  in  addietro  si  ledono  ì  f lamenti  simpatici  anasto« 
moitici.che  aocorrono  coi  vasellini  arteriosi  entro  alla  tessitura  del 
nervo  oltico.  E  necessario^  per  un  attendibile  ri^uRato,  di  tagliare 
il  nervo  ottico  i.mmediatameate  ali'aja^  come  fu  .fatto,  nel  mio  spe* 
rimento  e  come  pur  avvenne  per  degenerazione  patologica  nel 
caso  àé\V AmbrosoU,  Allora  avviene  cecità  (paralisi  delle  fibre  ot- 
tiche)^  mn  rfmane.  la  n^obilità  iridale  feCcilabililà  delle  fibre  spi-' 
nati  del  gfàn  simpatico ,  derivate  (lai  tratto  cilio  spinale),' 
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qMdlehe  estensione  falliche  la  midoìla  allungàià)  «on  ifidace 
la  paralisi  ifeWe  iridi. 

E  nel  medesimo  Jempo  ristilUi  datte  esperienze  che  Flou- 
rens  eseguiva  sui  ìubercolii  quadrigemelH  dei  manìmlferi  e 
ehe  qui  addietro  etianiiiio,>  qualmente  la  esporiasione .  dei 
medesimi  òrgani  accagioni  aenz' altro  la  paralisi  iridale. 

Diciamo:  sens'  altro j  —  inleodendo  dire:  se^ia  lesione 
della  midolla  allungata  e  senza  fenomeni  eonpulmi  gene^^ 
ràlL  Imperciocché  Flofir*en.t  non  parla  né  di  profonde  {e- 
sioni  i^tiè  in  essa  esportasione  dèi  quadrigomelli^  né  parla 
di  avvenutene  convulsioni  generai!  (nella  esperienza  ripor- 
tata al  principio  del  presente  §  8.^).  E  non  parla  né  punto 
né  poco  di  siffiaite  convulsioni  'nemmeno  in  quelle  altr^  du0 
esperiente  che  egli  eseguiva  d' abbiane  delie  ^iioifrige- 
melle  dei  mammiferì  e  che  noi  riferimmo  airantecedente§  7.^ 

Laonde r 

4.°  La  esportazione  *dei  talami  otiid  {lobi  élli^  degli 
uccelli  e  degli  altri  vertebrali)  accagiona  la  cecità  deWop^ 
posto  octhio  e  le  eo^isegueali  poImìouì  di  tfei^tìgine^isivaì  — 
ma  non  già  la  paralisi  delle  iridi, 

E  tale  emergenza  veniva  istessatneute  rjconfermatta  ^a 
Hertwig. 

2.^  La  offesa  della  sottoposta  midolla  allungata  (nei 
veriebrati  ovipari)  {produce  convufotoni,  e  quan4'essa  offesa 
sia  piuttosto  approfòtìdatfa^  produce  eziandio  la  paralisi  delle 
iridi ,  negli  uccelli.  Ivi  corrispondono  probabilmente  le  ori- 
gini dell*  òctt/o-mo/orc-comunc. 

3.^  La  ablazione  delle  ^ uadrigerneHe  àfxporla  la  para^ 
lui  delle  iridi. 

§  9.**  —  In  proposito  alta  influenza  motrice  delle  rpio- 
fìrlgemelle  in  suH'iopposta  metà  dèi  corpo  ne  valgono  dal- 
l'una parte  le  testimonianze  di  FlourensyH  quale  oomptes- 
sivamente  dichiara  e  conclude  :  Aversi  effetti  crocia/i  di  in- 
deboiifiienio  miscelare  dalla  abtojsiorie  delle  quadrigemellet^ 
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e  aversi  convulsioni  dalla  irriiazione  loro.  E  valgono  erian- 
dio  le  segaenii  parile  di  Rolando:  —  •  Le  lesioni  di  que- 
Sii  tubercoli  sono  sempre  slate  segnile  da  fenomeni  uidi- 
capti  alteranoni  dei  movimenli  muscolari  '».  (Pag.  83). 
Eeco  adonqùe  come  e  perchè  noi  amavamo  allogare  le 
^uadrigemeUe  nella. categoria  anatomica  dei  talami  pe.fiwi- 

colori.  Al  pari  di  essi  infalli 

a)  Sono  ricoperte  dalle  lame  olliche,  tanio  nei  pesci  quanto 
nei  mammiferi,  distinguendosene  da  queste  {lame)  la 
sostanza  propria  (co^iìedorti)  delle  qnadrigemelle. 

b)  Impianlansi  coi  proprj  cotiledoni  sul  fascio  intermedia^ 
>    rio  dei  cordoni  anteriori  spinoli. 

e)  Sono  ceniri  dHnfluen%a  motrice  per  mezzo  della  loro 
propria  sortanza  (comedoni)»  riuscendovi  accessoria  la 
fascia  WMitoiiare  e;  la  funzione  ota'ca  d^lle  medesime, 
d)  Hanno  altrettante  comriiiMurc  midollari  lereti,  quante 
ne  sono  le  paja  dei   cotticdoni  (  due  per  le  quadrigè- 
mine, due  ^i  talami  peduneolari). 
E  però  diremo  anche  noi  co»  Longet:  —  «  Le  dernier. 
mot  sur  les  fonclions   des  tubercules  quadrijumeaux  n'a 
doiic  pas  été  donn^  par  les  physiologistes  ;   et  il  faut  al- 
tendre  de  nouvelles  lumières  des  expèriences  ou  de  la  pa- 
ihologie  9^ 

Z  diremo  con  .Bernard  —  «  Oltre  air m^wensa  siiHa 
vista^  avvi  qualche  cosa  ancora  da  scoprirsi  nell'ufo  delle 
quadfigemelle  ».  . 

Infatti  (osserveremo  con.  Longet)  che  cosa  fanno  esse 
quadfigemelle. proporzionalmente  sviluppate  cosi  come  ne- 
gli altri  quadrupedi,  nella  talpa  cceca,  nello  spalax  typhus,, 
nel  sorex  aureus,  ove  sono  poco  più  eh^  r^idimentali  gli 
occhi  e  quasi  contestabile  la  facoltà  visiva^    :      . 

Degli  or  accennati  mammiferi,  ov'è  contestabile  la  po- 
ten»a  visiva,  soltanto  nella  talpa  .qceca  io  ebbi  opportunità 
di  notomizzare  acpuratameote  V encefalo.  Premetto  che  nella 
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detta  talpa  non  esiste  nemmeno  traccia  di  cavità  orbitali , 
uè  di  occhi  y  e  che  in  cambio  dei  nervi  ottici  esiste  sola* 
mente  una  esilissima  eommissura  midollare  trasversale  fra 
ì  due  corpi  genicolati.  Rammento  ancora  che  sui  (alami 
ottici  del  mentovato  animale  non  esiste  vestigio  della  fascia 
midollare  ottica.  Dal  bordo  interno' posteriore  dei  medesimi 
talami  o  dirigesi  verso  all'  indietro  un  processo  fascijColatQt 
il  quale  veramente  offre  una  lieve  intumescènza  r  al  luogo 
ove  corrisponderebbero  le  quadrigemelle  e  che  mette  nel 
cervelletto  q  (Fìg.  57).  Or  s'io  bado  agli  encefali  analoghi 
dei  mammiferi  dotati  d' occhi  e  di  nervi  ottici ,  davvero 
debbo  confessare  che  nella  talpa  cieca  le  quadrigemelle 
presentano  un  ^volume  un  pò  minore  ed  una  ìì<^  si  mar- 
cata quadripartizione  :  e  ciò  naturalmente  devesi  alla  man- 
canza della  fascia  ottica  a  ridosso  delle  medesime.  Però  ^ 
cer4o  d'altra  parte  che  anco  nella  talpa  cieca  esiste  un  ori- 
gano analogo  e  corrispondente  ai  corpi  quadrigemini  degli 
altri  mammiferi,  quantunque  non  cosi  sviluppato  come  i 
quadrigemini  stessi  dei  medesimi,  mancandovi  la  fascia  su- 
perficiale  ottica» 

.  Dimando  perciò  anch'io:  Che  cosa  fa  il  mediocremente 
sviluppato  corpo  quadrigemino  nella  (alpa  cieca,  ove  non 
vi  hanno  né  occhi,  nò  nervi  ottici,  né  vista  ? 

Dunque,  anche  per  questo^  1®  quadrigemelie  non  eq^i- 
valgono  fisiologicamente  ai  loòi  ottici. 

§  40.^  •^—  Paratici  cosi  prima  inpanzi  i  materiali  ana-^ 
tomorfisiologici ,  onde  saperne  giustamente  una  volta  ca» 
vare  le  basi  per  appoggiarvi  la  significazione  si  a  lungo 
disputata  dei  /o6i  ottici  dei  vertebrali  ovipari:  cioè —  Se 
0  meno  essi  rappresentino  i  talami  ottiei  dei  mammiferi , 
ovvero  le  loro  quadrigemellej  —  procuriamo  di  appurare 
il  vero. 

L^argomento  precipuo,  cui  si  appoggiano  Gali  e  Spur- 
jsAeim  (e  gli  altri  dietro  ad  essi),  onde  identificare  i  lobi 
onici  dei  vertebrati  ovipari  alle  quadrigen\elle  dei  poppanti 
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Sta  in  ciò  f  che  éì  gli  oni  che  le  ahre  danno  l'origine  dei 

nèrvi  onici. 

Mb  una  Toha  che  01  eónaideri  la  eentrkità  originaria  dei 
suddetti  nervi,  la  quale  compete  «Ila  fàscia  éuperficiale  (la^ 
ma  oliteti),  ohe  sta  protesa  costantemente  per  dì  ^opra  ai 
«^Ottféiriont  dei  talami  e  delle  quei drtgemei/e^  viene  tosto  a 
^dere  la  speciosità  apparente  di  cotale  argomentazione. 

E  (rovesciando  l'argomento  noi  potremmo  dire:  1  nervi 
Òi$ici  ftei  mammiferi  hanno  una  visibile  é  massimet  origine 
dai  iatomt  dtltcì;  dunque  codesti  organi  sono  l'equivalente 
dei  ìoki  ottici,  dai  quali  égualmenle  nascono  i  nervi  ottici 
dei  vériebi^aii  ovipari. 

Di  noti  maggior  valore  ò  l'argomentazione  di  Longet  : 
à  «^  On  ne  sauràit  non  plus  voir  en  elles((o6t\oia'd)Ie9 
tonches  optiqwed {talami  o(ltct),  atlenéu  ifne  óelhS'-èi  n^of- 
fréni  jàniais  de  cavili  dan$  leur  intétìmr.  (È  l'Autore  stesso 
che  sottosegnò  le  qui  riportate  parole  come  di  caratteri' 
ètica  stgniflcaaioàe)  «•  Tom.  3,  faiso.  %  pag^  S4. 

Noi  memori  delle  parole  di  queiriHustre  aiMtomico,  pel 
quale  i  ventricoli  della  massa  encefalica  non  erano  nil  nisi 
unum  el  inane  vacuum,  non  attaccheremo  la  minima  inv 
portanza  alle  cavità  per  iatigmalizsarne  gli  organi*».  Infetti, 
se  badassimo  al  criterio  dì  Longei^  i  lobi  «ereiraii  (senza 
ca<vità)  dei  pesci  ceserebbero  di  essere  cereello  (!)>  E  poi 
le  quadrigemelle  stesse  non  hannò'vcfilrfcolo;  e  se  lo  hanno 
nella  vita  fetale,  in  tale  epoca  anche  i  talami  ottici  sono 
ve^cicoiarL  (Vedi  nelle  anali^e  descri%ioni  è  6gure  d^  or^ 
ganogeneéta  eertbrale  vmanà  riportate  al  primo  articolo  del 
pi*esenté  capo  )• 

Ma  senea  preamboli  eont\ilativi  eMHamd  nel  massiccio 
dellii  discussione. 

Ci  si  permettano  i  due  seguenti  sillogismi: 

4.^  I  io6t  ottiòi  degli  uccelli  Séftd  lo  stcissò  che  i  {o&t 
offerì  dei  pesfci.  ÌF'ino  a  qui  non  v'  ha  chi  possa  pórre  fu 
^H%ù.  dèi  dubbj.  ' 
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E  le  lame  ottiche, co\h  ìoitù  eotumissura  ed  i  coiiledotìi 
dei  lobi  ottici  degli  uecellì  equivalgono  alle  lame  ottiche 
colla  loro  commissura  ed  ai  ùotitedohi  dei  /obi  oUidt  dei 
pesci. 

Ma  i  pesci  ossei  ».  oltre  a  queste  parti ,  hanno  eziandio 
propriamenue  le  qu^drigemeUe.  Duntque  i.lobi  ottici  degli 
uccelli  non  sono  le  quadrigemelle  ,  né  il  loro  equiyalQnie. 

2.^  La  fascia  midollore  dei  nervi  ottici^  la  quale  ricopre 
i  coliledouldeitalàmi  e  1q' quadri9eme//e  dei  mauio^iferi^ 
equivale  alle  lame,  ottiche^  le  quali .  ricoprono  egualmente 
le  quadrigemelle  ed  i  cotiledoni  ventricolari  dei  pesci  o^sei  : 
la  commmura  di  quesiie  lame  alla  commisiiwn  di  quella 
fascia. 

Ma  gii  uccelli  ^  nelle  rispettive  parti  organiche ,  hanno 
essi  pure  le  lame  ottiche  colla  loro  commisura  ed  i  eoti- 
ìtdoni;  —  e  non  altro. 

Dunque  gli  uccelli  non  hanno  le  ^tmdrtj^mel/^. 

Tuttavia,  lasctaodo  auelxe  il  dialetticisnao  e  la  indultabil 
logicai  scendiamo  ad  intavolare  la  palmare  osteosibililà  delle 
prove;  anatomiche  e  fisiologiche* 

A.  1  lobi  oHtct^  considerati  per  sé  ^oli  (cioè  senza  le  qua* 
drigemellt)  ^  danno  origine  colje  loro  iame^ontcbe  al 

piervorolticoy  —  e  non  ad  altri  nervi. 

Altrettanto  i  talami  otiipu 
Invece  le,  fuodrigemet/e   danno   origine,  primicì^va  alle 
.    fibre  dei  nervi  motori  dell'occhio  (o)ire  alia  coipparte- 
.    eipazione  della  loro  fascia  ò./omct  abvolveote  per  la 
.     gdierasione  del  tra^lus  opiicus. 

B.  I  lobi  ottici  hanno  duplici   e  distinte  commissure:  — 
una  laminare  {oUica)^  ^  Taltra  ierele  (pei  ao(i2edo»ti). 

Cosi  i  talami  qtlici.        , 
Invece  te  quadrigemelle  sono  -  reciprocamiente  saldate, 
né  hanno  le  commissute  disiinLe  dalfa  propria  sostaaxa* 
G.  1  lobi  ot(ict  costituisconsi  da  una  maasa  globosa  (.una 
per  parte). 
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Cosi  ì  talami  oitkl 
Invece  le  qiciidn{f«fne(le  rtsultàno  da  due  (li&ja  costanli 
e  simmetriche  di  hibercoìu 
ì).  I  lobi  ottici  impiantansi  sui  ptduncoìi  cerebrali^  davanti 
alla  taìvolà  di  f^ieuMns{an[iponte)  e  davanti  al  meso^ 
cefalo  {grande  ponte)  ^  ed  inclinano  alla  base  delFen- 
celalo. 

Cosi  i  talami  ottici. 
Invece  le  quadrigemelle  impiantansi  sui  peduncoli  cere* 
bellori  sopra  il  ponie  e  sopra  all' antiponte,  inclinando 
alia  parte  posterior-superiore  dell'  encefalo. 

E.  I  lobi  ottici  tengono  stretta  relazione  colla  gianduia  pi" 
neale  é  colle  sue  redini. 

Altrettanto  i  talami  ottici. 
Le  quadrigemelle  no. 

F.  Fra  ì  /o6t  ottici  sta  T equivalente  del  terno  ventricolo^ 

Fra  i  talami  ottici  sta  il  terzo  ventricolo. 

Invece  le  quadrigemelle  non  hanno  né  entro  a  sé  me- 

desimcy  né  /rammesso  ali*  juti  pajo  ed  airaltro,  alcun 

ventricolo  proprio:  —  si  bene  invece  hanno  per   di- 

sotto  l'acquedotto  al  quarto  ventricolo. 

Vengono  per  ultimo  le  considerazioni  fisiologiche. 

Se  i  lobi  ottici  costituiscono  (siccome  non  può  negarsi) 
i  centri  ottici  dei  vertebrati  ovipari ,  e  se  fosse  vero  che 
le  quadrigemine  dei  manimiferi  equivalgono  né  più  né 
meno  che  ai  lobi  ottici  dei  primi ,  .••.  perchè  esso  ceniro 
visivo  sarebbe  si  misero  nei  mammiferi  superiori  e  nelFuo- 
mo  istesso?..«?  E  perchè  invece,  al  paraggió ,  sarebbe  si 
sviluppalo  e  si  grandioso  nei  pesci?...?  Necessita  quindi, 
che  non  le  quadrigemine,  ma  un  organo  più ,  voluminosa- 
mente pronunciato  (come  i  talami  ottici)  rappresenti  nei 
mammiferi  i  lobi  ottici  dei  pesci,  oltre  alle  quadrigemine 
comuni  a  questi  animali  ed  a  quelli. 

E  inoltre: 


Sè  le  jfHnsioni  sonò  T effetto  degli  òrgani;  é  se  quelle 
sono  proporzionate  a  questi  ;  come  potrassi  ammettere  pre* 
dominante  il  centro  visiva  {lobi  ollici),  là  ove  n'è  povero' 
r  ufficio  sensoriO'percellivOj  mentre  paradossalmente  àvreb- 
besi  ad  ammettere  si  piccolo  a  confronto  il  centro  visivo 
(colla  supposta  equivalenza  delle  quàdrigemelle  ai  lobi  ot- 
tici)  nei  mammiferi  che  fruiscono  di  si  elevata  facoUà  vi" 
siva? 

&  perchè  '  potrassi  negare  al  correlativo  sviluppo  dei  to- 
lam  ottici  in  questi  la  analoga  ma  più  perfetta  funzione , 
ehe  nei  vertebrati  ovipari  è  devoluta  ai  hbiotticiì 

Noi  adottiamo  adunque  in  massima  la  opinione  antica, 
si  ben  difesa  da  Rolando ,  la  qi^le  equipara  i  lobi  jottid 
dei  vertebrati  ovipari  ai  talami  ottici  dei  mammiferi ,  con 
questa  differenza  però,  che  concèdiamo  alle  quadrigemine 
dei  mammiferi  la  soipr' estensione  delle  lame  ottiche,  che 
osservansi  nelle  tre  inferiori  classi  vertebrate. 

La  quale  disposizione  però  ci  viene  pure  confermata  e 
garantita  nella  stessa  ianatomia  comparata  dei  lobi  ottici  dei 
pesci. 

Laonde  essa  differenza  non  è  che  apparente  :  —  non 
esiste  cioè  nel  piano  della  organizzazione  zoologica  ,  bensì 
soltanto  liei  modo  d'intendersi  e  nelle  -  glossature  degli  uo- 
mini, e  nei  loro  trattati  nevrologici. 

Articolo  6.®  —  Cervelletto. 

Definizione  anatomica.'^ —  Nei  pesci.  —  Nei  rettili.. —  Negli  ne* 
celli.  —  Nei  noapimìferi.  —  Sperimeati.  —  Nome  vano  dato 
.  da  Ftourens  alla  funzione  cerebellosa  nella  coordinazione  dei 
moti  volontarj.  —  Quale  sia  V  eieniento  nervo-^isìcologìco  che 
coordina  i  moti  volontarj:  tatto  muscolare.  —  Testimonianza, 
snbjettiva  clinica  della  definizione  del  tatto  muscolare  nella  di- 
sordinazione loeo-motiva  per  malattia  cerebellosa.  —  Sperimenti 
di  unilaterali  ablazioni  del  cervelletto.  -^  Valutazione  biblio- 
grafica, psicologica  e  nevrologica  del  tatto  mascblare  snllà  in- 
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flaenia  .eerebdlo^a  della  coordiaazjdtie  lecomotifa  e  statica.  ^«> 
Esplìcatifa  applicazioce  pratica  del  senso  mascolare  filla  pro- 
duzione di  tutti  i  fenomeni  s|ieriinentali  degli  animali  operati 
nel  cervelletto.  — r-  Officio  della  commissnra  cerebellosa  e  scon- 
certi rotatori  vertiginosi  da  sua  lesione.  —  Idem,  pei  processi 
posteriori  cerebellosì,  con  laterali  fenomeni  spinali.  —  Origi- 
narietà  cerebellosa  del  Par-quinlo  pel  senso  muscolare  del  capo 
e  della  Caccia.  —  Sperimenti  sui  canali  semicircolari.  -*-  Ca- 
gione di  questi  sconcerti  motorj  per  vertigine  auditiva.  —  In^ 
floenza  collettiva  del  cervelletto  sai  senili»  -^  lofltienaa  soH'e- 

VAliamA  ' 

§  4.?  *-  L'anatomia  comparata  del  cervelletto  preseala, 
più  che. tutti  gli  altri  orfani  ehcefatici,  una  notoria  ed  ac- 
cetta uniformità  di  organizzazione  lungo  la  scala  dei  verte- 
brati. 

Se  non  che  una  grave  lacuna  resta  ancora  a  soddìsrarvi-^ 
si,  per  quanto  riguarda  il  cervelletto  dei  rettili^ 
Al  che  procureremo  di  riparare. 
Il  cerveliétto,  in  tutti  li  vertebrati,  è: 
Un  organo  risultante  da  due  metà  simmetriche,  saldate  insieme  solla 
linea  mediana,  —  impiantato  sulla  efflorescenza  dei  cordoni  po- 
steriori (gambe  posteriori  ),  —  porgente  una  duplice  einanazione 
f gambe  anteriori),  che  s' avanza  sotto  alle  quadrigemine,  asso-» 
eiaisi  ai  talami  o  lobi  ottici  e  va  al  cervello,  —  fornito  di  lina 
grossa  commissnra  mediana  (  gambe  medie  ),  la  quale  abbraisda 
l'assieme  dei  cordoni  spinali  nel  mesocefalo,  formandoli  ppnte^  — 
risiedente  per  di  sopra  alla  divaricazione  deHe  colonne  poster 
rieri  nei  restiformi,  ond' bassi  il  quarto  ventricolo,  —  erigi" 
natpre  di  fibre  primitive  pel  trigemello  e  per  l'aenstieo. 

§  2.®  —  Nei  pesci.  —  Tosto  dietro  ai  lobi  ottici  pre- 
sentasi il  cer{>ettetto^  sotto  forma  di  un  lobo  unico,  o  d^  un^ 
appendice  conico-smussata ,  la  quale  posa  per  traverso  sul- 
)'  alto  della  midolla  spinale,  lasQJando  fra  guest?  e  fra  sé 
stesso  un  ventricolo  {quarto  ventricolo)  q  (Fig.  4.  fi.  8^. 
33.  34.  58.  59.  60).   « 

In  certi  pi$aci  oartilaginei  mostra  gih  dell^  ripiegature 
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superficiiiir,  e  una  mareatst  organizzazione  d\  là(tie  affaldate 
negli  squali,  come  ce  lo  disegnava  Rolando. 

ì  hscì  posteriori  spinali ,  arrivando  presso  al  cervelletto^- 
divergono  reeiproeaihente  {restiformi)  e  si  tuffano  ehtro  alla 
di  lui  sostanza  {gambe  poslertort). 

Dai  Iati  d' esso  cervelletto  scendono  trasversalmente  delle 
fibre  disposte  a  fascicolo,  il  quale  abbraccia  ed  incrocia  1  dttd 
cordoni  paralleli  anteriori  della  midolla  spinale;  e  cosi  sulla 
linea  mediana  ed  alla  base  dell'  encefalo  si  confondono  colte 
compagne  dell'  opposto  lato  {commis$ura  cerebellare y  gflmbe 
inedie).  SI  sa,  che  alla  sporgenza  annulare  di  questa  com» 
mìssura  fu  dato,  appo  ai  mao^miferi,  il  nome  di  ponte  di 
Varolio,  protubieranza  annulare;  nodo^  mesocefalo^  ecc.  E 
si  sa  che  molti  anatomici  proclamarono  esclusivo  alP  ence- 
falo dei  mammiferi  il  detto  ponte  di  Varolio. 

Veramente  quando  per  tale  elemento  vogliasi  intendere 
la  sola  sporgenza  obbjetti^a  e  materiale  sul  livello  dcUa  base 
encef^licia,  il  ponte  non  sarebbe  sé  non  dei  fiammiferi.  * 

Ma  se  per  detta  parte  intendasi  la  commssura  fascicolar-^ 
midollare  delle  fibre  trasverse,  le  quali  scendendo  dalle  masse 
laterali  del  cervelletto^  convergono  reciprocamente  sul^a  //<- 
nea  mediana  della  bane  encefalica ,  abbracciando  per>  en- 
tro i  due  cordoni  anteriori  spiìtaU^  iù  allora  anche  i  fiesci 
hanno  la  loro  grafuie  eommissura^  media  ^  cerebellare  ^  per- 
fettamente simile,  ma  non  cosi  voluminoso,  né  sporgente ^ 
come  quella  dei  mammiferi.  È  una  commissura  piroporzio- 
nata  allo  sviluppo  del  corrispettivo  organo. 

Cosi  Meckel,  Gottsche.^  Leuret  e  Mùller  non  esitarono 
un  momento  a  giudicarla...  Ma  altri  si  piacque  pretendere 
un  risalto  veramente  annulare  (  come  diceva^  il  >  nome  i(!)) 
sulla  base  enoefeiica,  per  ammettere  ciò  chedieevasi  p^fO* 
minenza  annulare  o  ponte.  Ed  altri  venuti  dopo,  ai  quali 
non  garbò  tòrsi  la  briga  di  esaminare  oltre  alla. prima  oc- 
chiata la  vertenza,  copiarono  i  primi  e  ne  accumularono  i 
gratuiti  suffragi. 
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Nt>i  invitiamo  seniplicémente  atta  pazienza  d^  Ufi  '  esame 
<]el  fallo  analòmlco. 

Oltre  alle  due  dejserìtle^  emanazióni  {gamòe),  ììcervel^ 
letto  dei  pesci  presenta  eziandio  un  bendelletto  esile,  il 
quale  risulta  da  due.  metà  simmetriche  accollate  sulla  linea 
mediana  (  gambe  anteriori  o  processus  cerebelli  ad  testes  )  e 
che  dipartendosi  dal  bordo  anteriore  del  cervelletto  y  passa 
«otto  alle  quadrigemine,  e  poi  (come  descrive  Zeuref.vpag. 
442)  affaldasi  ai  lobi  ottici.  Allorché  non  esistono  le  qua^ 
drigemelle  (come  nei  pesci  cartilaginei),'  cadèsta  fogliettina 
anteriore  va  direttamente  a  continuarsi  colle  lame  ottiche 
degli  analoghi  lobi.  Il  disegno  delle  preparazioni  piccole  non 
ci  può  rappresentare  una  tale  disposizione:  ma  la  figura  del 
grosso  encefalo' spaccato  dello  Squàlus  nell'opera  di  Rolando 
le  addinrastra  palmarmenils. 

In  alcuni  pesci  ossei  (  come  nella  tinca,  tinca  vulgarìs,  fra 
i  nostrali),  tosto  dietro  all'appendice  coniforme,  la  quale 
rappresenta  il  cervelletto  q  (Fig.  68.  59)^  manifestasi  un 
quasi  succentóriato  altro  piccolo  cervelletto  9'  (Fig.  58.  59): 
ganglion  du  nerf  trifacial,  di  Leurei:  -^  lobui^  posteriore 
pons  mammillaris  y  dì  Haller:  --^  appendice  cerebellare^  di 
Panizza:  - — col  quale. hanno  originario  rapporto  costante 
i  due  nervi  del  Quinto  pajo. 

Nei  pesci,  oVe  non  &  distinguibile  codesto  lòbulo  cere* 
bellore  pel  narpo  trigemino ^  suole  offritesi  la  di  lui  nascila 
sul  solco  posteriore  spinale.  Ma  Rolando  ci  disegnò  la  origine 
di  esso  .Par-quinto,  siccome  direttamente  spettante  allcf  stesso 
cerveliétto,  anche  là  ove  manca  lo  speciale  lobulo  cerebelloso 
suddetto,  nello  Squalus  griseìis. 

Anche  il  nervo  auditorio  figura  in  una  analoga  prepara-^ 
zinne  di  Rolando  y  siccome  originario  dal  cerf?eUetto  (JL). 


•   (i)  <«iova  confessare  però  che,  nel  molti  pesci  di  vario  genere 
da  noi  nola:nizzati  diligentemente  neirencefaJo,  la  lolita  origine  di 
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A  necessario  schiarimento  della  anatonira  encefalica  dei 
pesci,  non  è  qui  <Ia  tacersi  qualmente,  appo  ad  alcuno  der 
medesimi  (  p.  e.  la  tinca  :  tinca  communis) ^  finche  T  origine 
dei  nervi  pneumo*ga$trìci  abbiasi  un  pajo  speciale  di  gangli 
X  (Ftg.  58.  59),  i  quali  sì  trovano  sol  eorso  e  sulla  sostanza 
delle  colonne  pos^ìtertoW,  là  ove  ne  incomincia  la  divarica- 
zione: laonde,  per  tale  guisa /gli  indicati  lolmli  ganc^ionici 
dei  du^  pneumo^àstrid  concorrono  a  formare  le  pareti 
infero-laterali  posteriori  de!  quarto  ventricolo. 

Gali  e  Spurzheim  (e  tant' altri  dopo  loro)  hanno  parificato 
il  cervelletto  dei  pesci  e  degli  uccelli  al  verme  cerebellare 
0  lobo  mediano  del  cerveìletto  umano:  e  quindi  chiamarono 
questo  la  parte  fondamentale  del  suddetto  organo.  Quanto 
lungi  eglino  andassero  dal  vero  con  una  tale  equiparazione, 
non  occorre  adesso  dirlo  ^  dopo  ciò  che  emerge  dalle  sue* 
citate  e  facili  nozioni  anatomo-nevrologiche  or  qui  rassegnate 
dalle  quali  risulta  più  che  basti  per  positivare,  qualn»ente: 
In  piccolo  bensì,  ma  tuite  le  parti  principali  costitutive  del 
cervelletto  dei  mammiferi  ^  e  non  già  il  solo  verme  ^  si  ri- 
conoscano e  si  riscontrino  eziandio  nel  cenpeiletto  dei  pe- 
sci (1). 

§  8.^  —  Nei  rettili.  —  Nelh  classe  di  questi  vertebrati 
è  necessaria  una  preventiva  distinzione,  per  quanto  riguarda 
al  cervelletto. 

Esso  cervelletto  è  ancor  distinto  dagli  altri  organi  ence- 
falici, è  analogo  in  organizzazione  a  quello  dei  pesqi  e  degli 
altri  vertebrati»  àppo  ai  cheloniam:  —  vale  a  dire,  che,  in 


essi  nervi  acustici  noi  l'abbiamo  constatata  sui  restiformi,   cioè 
sulle  gambe  posteriori  del  cervelletto, 

(1)  Si  consulti  meglio  in  propòsito  il  Molando  y  ove  dimostra 
che:  «  Ben  lungi  dall'essere  questa  (il  verme  inferiore)  una 
parte  primitiva  e  fondamentale^  è  come  un*  appendice  prodotta 
dal  rivoltamento  delta  parte  inferiore  dèi  cervelletto  w.  (pai;.  118). 
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.quest'ordine  di  rettili^  presella  là  egualmenie  («Cile sua  ri- 
opgnizìone  q  (  Ftg.  61  )•         . 

Non  è  eosi  pei  tre  altri  ordini  di  rettili. 

Ancke  noi  dunque  spartiremo  in  due  serie  le  osservazioni 
anatomiche  in  propositow 

Net  oh^loniani  adunque  il  cere0lleUo  q  (Fig.  61)  pò-, 
stituìsce  una  massa  globosa,  la  quale  posa  al  di  dietro  dei 
lobi  ottici  o  sopra  la  parte  svperiore  della  midolla  alluugatai 
superando  in  yolume  gU  stessi  lobi  suddetti.  L' encefalo  della . 
testfiggin^,.  che  abbiamo  notomìzzato  e  disegnato  dal  yero 
n^lla  figura  61  e  che  concorda  pienamente  anche  colle  de« 
scrizioni  di  Cafu$,  Leuret  (opere  citate)  e  Bojanus  (anatome 
testoditiès  ),  ci  presenta  dietro  ai  o  /o6t  ottici^  iià  q  c^rvelr 
MiiOi  col  suo  i(  lobulo  del  Qmnio  pajjo,  conformali  né  pia- 
ni meno  che  quelli  già  descriiti  nei  pesci.  E  <  noli* ordine, 
più  elevato  dei  rettili  (cioè  nei  chelopiani)  parecchi  solchi, 
trasversali  indicano  che  già  il  cervelletto  ò  affaldato  dalVin-* 
titrno  air  esterno  ».  {Owusi  topi,  lìly  pag*  75). 

È  pure  da  rimiarearsi,  quakneate  non  i  soli  oheloniani  infra, 
j  retiili,  ma  eziandio  il  coccodrillo  (  secondo  Desiijiott/ins  e 
Curus)  fra  i  sauriani,  ed  il  meoopoma  infra  i  batraciani  (1), 
offrono  un  cer^^lletto^  ancor  ben  distioio  affatto  d^i  lobi 
ottici,  alla  guisa  che  ,nei  pescis:  Nel  menopoma  il  oer^elletto 
rassomiglierebbe  colla  sua  forma  allungata  a  quello  dei  mer« 
luzzù  Nel  coccodrillo  il  cervelletto  q  (  68.^  figura  oppiala  da 
Carne)  è  dotato  di  ripiegature;  e  presenta  perfino  la  sin- 
golamb  di  due  paja  di  tubercoU  r  (Fig.  6S),  i  quali  sono 
capili  al  di  sotto  di  lui  e  nella  parte  anteriore  del  quarto 
ventricolo,  e  che  (a  nostro  avviso)  devono  non  altro  rap- 
presentare  se  non  le  quadrigemine  alquanto  indietreggiate 
in  loro  posizione:  offrendo  cosi  una  riconferma  novella  (se 
pur  uopo  ve  ne  fosse  )  alla  distinzione  per  noi  stabilita  fra 


*-r 


(1)  Qomt  alla  Sgura  5.*  della  tavola  VII  dì  Mayer  de  Bonn, 
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«886  quadrigemine  e  ff a  i  lobi  oUkL  Infatti  codesti  lobi 
onici  0  (  Pig.  62  )  81  mostrano  neir  encefalo  del  coceodrillo 
manifestamente  separati  dalie  delie  quadrigemelle  e  stanno 
al  davanti  (séòondo  il  solito)  del  cérvelletio.-  Carus  nota 
eziandio  due  appendici  posteriori  nel  cervelletto  del  COC'^ 
codrillo,  le  quali  sono  collocate  air  origrtie  dei  nemacti^ticr 
(tom.  1^  pag.  84  );  Ci  facciamo  un  dovére  (a  Stipplenfca  di 
non  originari  nostri  né  ulteriori  dettagli  in  questa  partita) 
di  riprodurre  l'analoga  figura  dataci  da  Cafus  (Fig.  62). 

In  tutti  gli  altri  rettiti-  il  4^n)eUettò  trovasi  ineorporato 
q  (Fig,  S;  69 >  ai  ÌM  ottici  ó  (Fig,  9,  4.  5,  42».  44.  46. 
47.  48i  63  ),  dei  quali  co^tituisde  la  parte  deretana  q  (  Figi  5, 
47.  48.  63  ),  che  è  reciprocamente  fusa  e  saldata  colle  sue 
due  metà  laterali  in.  spilla  litiéa  mediana^  mentre  i  lobi  ùttÌ€A 
ó  (Fig,  8.  47.  68)  ne  stagno  ancora  pei*  air  avanti  distinti 
r uno  dall'altro  e  divergenti. 

Gli  encefoli  dei  rettili^  per  ;noi  esaminati,  ci  porsero 
quaftto  ci  bastava  da  oònvinceròi  dì  questa  disposizione:  ma 
siccome  colali  modelli,  attèsa  la  loro,  piccolezza,  non  potreb« 
bero  fornire  una  sufficiente  esemplificazione  nella  figura  fatta 
dal  vero  al  naturale  $  ed  anco  allo  scopo  di  evitare  da  parte 
dei  lettori  ogni  sospettò  di  nostra  prevenzione  neir  offrire 
una  norma  ingrandita  di  siifatte  preparazioni  ;  erodiamo  gio« 
varci  dell'analogo  disegno,  che  il  Carus  ci  presenta  ingrandito 
deir  encefalo  d'  una  rana^  Bssò  ei  pane  dell'  ingraiidimento 
di  circa  quattro  voli^  (  Fig.  63  ).  Vi  corrisponde  al  naturale 
la  ^nostra  iigura  dai  vero  (Fig»  &)• 

E  ciò  serva  non  in  prova  di  quanto  siamo  per  trattare 
suH' organizzazione  del  oertfelUtto  io  codesti  rettili  (al  qual 
uopo  serbi;|(iio  argontenti  anatomici  di  ben  aTtro  peso),  ma 
solamente  per  uUa  previa  faciliias^ione  di  intenderci  su  quanto 
stiamo  per  dire.         %    ' 

Se  t  nNHilroliéii  ed  i  fistio logi  hi  fossero  imposta  la  pre-» 
mura  e  la  eosoieiiza  di  studiare  (come  troppo  Io  meritavano) 
i  lavori  longano-geneyìafci  eseguiti  sui  batr aeoiaui  da  queir  ilia- 
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sire  nostro  Mauro  Bufoni;  rftenìamo  per  cerio  ehe  tanti  errori 
.  e  tdiDte  confuse  contraddizioni  non  regnerebbero  ancora  sulla 
anatomia  e  fisiologia  del  sUtema  cerebellare .  dei  tre  ordini 
inferiori  dei  rettili.  Da  quelle  auree  descrizioni  del  déve- 
loppement  de  la  moelle  épinière  et  de  F  encephale  (  «  Deve- 
l<^ppement  de  la  Grénouillé  commuoe  »  •  Milan  4826),  togliamo 
testualmente  alcuni  brani  più  importanti  che  fanno  al  no- 
stro  proposito,  rimaptdando  all'estesa  opera  per  un  più. re- 
golare dettaglio. 

e  A  la  40.®  heure,  le  deux  rubans  (  rudimenta  de  la 
moelle  épinière  et  de  T^ncepliale)  se  sont  réunis  dans  toute 
leur  étendue  ;  ils  forment  a  présent  un  vrai  canal...  |Ba  ob- 
servaiu  ce  canal  par  sa  face  dorsale,  et  d'arrière  en  avant, 
on  y  remarque  deiix  renflemeots:  le  premier  est  irès-seo* 
sibla  et  assez-long  »  le  second  est  plus  petit  et  très-ceuru 
Le  premier  est  la  moelle  alUmgèe;  le  second  est  le  c^r- 
velei;  la  portion,  qui  suit,  et  qui  se  trouve  entro  les  deux 
prolongemenìi  olfaclifs,  est  «elle  qui  doit  se  trànsformer  en 
les  deux  couches  optiques  {lobes  i^tiques)  et  ea  les  deux 
hémisphères  cérébraux  ».  (Pag.  25). 

<  A'Ia  70.*  beure...  Le  cervelei  ne  cbevauche  pas  sur 
la  moelle  alloìigèe;  ces  deux  parties  du  systfime  nerveux, 
centrai  à  cette  epoque,  sont  simplement  adossés.  Tune  eon- 
tre  Tautre».  (Pag.  28). 

€  Au  quatriéme  jour , ...  il  y  a  de  plus  remarquable.  •  • 
l'apparition  des  ventricules  du  cervelet...  Get  ergane  com* 
mence  à  reculer  et  a  cbevaucber  sur  les  bords  de  la  moelU 
allongée  »• 

«  Au  cinquiéme  jour, ...  la  glande  pineale  est  très-dévelop* 
pée  ;  OB  remarque  k  sa  partie  postérieure  deux  pédoncules 
qui,  en  s'écartant  Tua  de  l'autre,  vont  se  fixer  en  arrière 
aux  parois  interne»  de9  couches  optiques  {hbes  optiques). 
Le  ventricule .  du  arvelet  est  plus^  dilaté  ;  ei  le  cervekt 
lui-méme  s*esl  evase,  et  s'est  reculé  davantage  sur  la  moelle 
allongée.  Les. deux  hémisphères  (cérébraux)  oot  pris  de 
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l'accroissement ,  et ,  cornine  ils  ont  (tiiivi  le  mouvemeni  re- 
trograde du  cer^elet  et  des  couches ->  optiquesy  ainsi  on  les 
voit  à  cet  àge,  presque  enlìèrement  sur  la  face  supérieure  » . 
(Pag.  29.  80). 

«  Àu  sìxièoie  jour...  le  premier  rudimént  de  fa  protu- 
bérance  annulaire  »•  (Pag*  32). 

«  Àu  huilième  jour,...  le  cerveht  q  (  Fig.  47  )  a  gagné 
notablement.  en  volume;  il  s'e»5t  échancré  un  lant  soit  peu 
dans  sa  partie  postérieure,  et  eeite  circonstance  le  fait  parai- 
tre  compose  de  deux  lobes..*  Manifestation  d*un  plexu^  cho- 
róide  q*  (Fig.  47),  qui  couvre  presque  enlìèrement  le  qua^ 
trième  ^entricule  »•  (Pag*  33). 

«  Au  vingt-cinquième  jour,  c'est-^à*dire  au  moment  de 
Tapparition  des  pi'emìers  rudiment9  des  pattes  postérieures, 
le  volume  des  hémisphères  cérébraux  égale  celui«  du  cer- 
velety  s'il  ne  le  surpasse  pàs.  Une  lame  très-mince,  et  que 
je  regarde  comme  une  commmfire  couvre  la  partie  postérieure 
du  troisième  ^entricule  et  une  "portion  des  pédoncules  pò- 
stérieurs  de  la  glande  pineale  :  sì  Ton  déchire  cette  lame 
et  si  Ton  écarte  les  couches  optìques  Tune  de  Tautre,  on 
voit  sur  leurs  parois  deux  légères  éminences ,  dont  l'infé- 
rieure  d*un  coté  touche  sa  congènere  du  còlè  oppose.  Les 
deux  lames  composant  la  moelle  allongée  ont  continue  à  se 
réunir  entr'elles  sur  la  ligne  mediane ,  tant  en  haut  sous 
le  cerveletf  qu'en  bas  à  l'origine  de  la  tnoelle  épinièrej  ce 
qui  a  produit  un  raccourcissement  notable  du  quairiéme 
ventricule;  Vaqueduc  de  Sylvius  et  la  protubérance  annu- 
laire y  en  conséquence  de  la  rèunion  de  ces  deux  lames , 
qui  s'est  operèe  en  haut,  se  sont  allongès  notablement  ». 
(Pag.  38). 

<  Les  premiers  rudiments  du  cervelet  se  manifestent 
(  selon  M.  Sérres  )  du  vingtième  au  vingt-cinquième  jour. 
L'apparition  tardive  de  cet  organo  et  là  lenteur,  avec  la- 
quelle  il  procède  dans  son  développement ,  ont  paru  à  ce 
zootomiste  une  chose  tonte   nouvelle   et  très«remarquable. 

Annali,  f^ol.  CLXF.  21 
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Eo  effet  elle  seroit  fortrsingulière,  et  méme  sans  exemple 
connii^  car  dans  tous  les  animaox  vertébrés,  sans  exceptioo, 
le  cervelet  se  développe  pendant  la  vìe  uterine  ,  ou  en 
d'autres  tertnes  pendant  que  la  vie  est  purement  organique. 
Dès  que  «ia  vìe  animale  se  manifesie ,  le  cervelet  a  déjà 
acquis  ses  formes  respectives,  et  le  lecteur  dolt  se  rappeler^ 
que  nous  avons  vu  la  vie  animale  chez  le  télard  se  mar 
nifester  au  huitìème  jòur  (1),  c'est*à*dire  douze  jours  avanl 
l'apparition  dea  premiers  rudimenis  de  ce  que  M*  Serres 
appelle  le  cervelet»  Or,  cette  observation  nous  porte  à  con- 
clure  9  que  ou  le  tétard  forme  une  exception  à  la  regie 
generale  ,  ou  bien  que  la  partie  de  reneéphale  regardéé 
par  cet  Anatomiste  corome  le  cerpe/ef,  n'est  point  T  organo 
que  Ton  designo  par  ce  nom  »•  (Pàg.  41). 

E  qui  Rusconi  fa  toccar  con  mano  qualmente  :  —  al 
16.^  i7.^  18.<>  giorno,  ie  due  lamine  spinali  si  riuniscano 
in  alto,  sotto  al  cervelletto,  per  formare  la  volta  del  quarto 
ventricolo  ;  e  come  la  massai  encefalica,  io  suo  sviluppo,  si 
porti  dall'  avanti  alFindietro,  sì  che  esso  cervelktto  indie- 
treggia per  di  sopra,  alla  riunione  delle  due  làmine  sud* 
deue,  la  quale  riunione  (o  volta  dell' oc^uitdoi^Q  dt  Silvio) 
veniva  scambiala  da  Serres  pel  cervelletto. 

Che  se  il  Zoonomo  francese  volesse  obbiettare  la  deri* 
vazione  dei  nervi  ottici  dalla  massa,  ch'ei  ritiene  per  lobi 
ottici  e  che  Rusconi  giudica  per  cervelletto  ;  ianzi  (tutto  è 
da  rimarcarsi,  che  le  duo  radici  di  detti  nervi  si  emanano 


(i)  cf  Qu'en  seroit-il  (soggiaqge  Rusconi  nella  nota)  des  bel-*. 
Ics  expériences  faites  par  M.  Rolando  et  M.  Flourens^  si  nous 
poufions  montrer  à  ce  dernier  un  animaly  qui  exécute  dans  Teau 
des  mouvements  très-variés  et  très-bien  coordonnés,  méme  avant 
d'avoir  le  cervelet  oa  la  partie  de  Tencéphale,  qui  est  cbargée 
de  coordonner  les  mouveoiQnts  commandésv  par  la  voloaté?  »• 
(Pag.  41), 


825 
dalle  pareti  laterali  (per  noi  le  lame  ottiche)  e  dalla  volta 
dell'  acquedotto  di  Silicio  (per  naì  la  commessura  delle  sud- 
dette  lame);  —  e  deve  considerarsi,  «ehe  il  Proteo  an* 
guino^  eosi  dotato  com'è  di  una  vista  debolissima  e  di 
nervi  ottici  esili  al  segno  che  ne  rimase  a  lungo  proble* 
malica  1'  esistenza  ,  eppure  stando  alle  distinzioni  dell'ana- 
tomico francese ,  presenterebbe  dei  q  (Fig.  48)  labi  ottici 
giganteschi ,  e  per  lo  contrario  la  salamandra  acquicola 
adulta  non  offrirebbe  quasi  traccia  di  cervelletto  (I)  »•  , 

E  noi  non  possiamo  dispensarci  dal  riportare  anche  la 
analoga  figura  »  che  Rusconi  ei  dà  dell'encefalo  del  Proteo 
afèguino ,  ove  la  massa  nervosa  collocata  dietro  ai  lobi  ce- 
rebrali può  dirsi  qua^i  per  intiero  costituita  dal  cervelletto 
q  (Fig.  48);  onde  contrapporvi  eziandio  il  disegno  degli  ' 
encefali  della  rana  (Fig.  5.  47.  63 J,  e  dcHa  sakunaadr^ 
(Fig.  46),  nei  quali  la  parte  4mieriore,,  bipartita,  dell'analoga 
massa  'rap(^reseotasi  dai  due  lobi  cUid^  — <-  e  la  di  lei  parte 
posteriore ,  uni@oata  sul  bel  inè»0|  «igfiifica  il  cervelletto. 

Nell'opera  postuma  suU' <  liistoire  naturelle,  développe- 
ment  et  métamorpbose  de.la  salamandre  terrestre  >  (Pavie, 
4854)  AuMom  ritorna  su  questo  argomento,  e  dopo  d'aver  ri- 
chiamata Tattenzione  sulla  mancanza  della ,,  toma  trtangofare 
posta  sul  quarto  ventricolo  (preteso  cervelletto  dei  rettili) 
nella  Salamandra  terrestre  (pag*  57)  (Fig.  46),  ed  eziandìo 
sulla  grandezza  dei  pretesi  lobi  attici  nel  Proteo  anguino  , 
giustamente  conchiude:  —  «  Quant  k  moì,  |a  seule  con- 
clusion,  qui  me  parali  naturelle,  c'est  que  la  panie  4e  l'en- 
céphale ,   qu'on  designo  chez  les  reptiles  par  le  nona   de 


(1)  Così  l'egrègio  biografo  di  JRmeoni,  irasontava  sog^i  Jn- 
nali  Universali  di  Medicina  {  vo^toe  i46)  le  analoghe  osserva- 
zioni di  Auseoni^ 

(  Comoienlario  sulla  vita  scientifica  e  sulle  epere  4i  anatomis^ 
e  fisiologia  comparatep  di  Mauro  Rusconi.  —  Serafino  Biffi). 
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hbe  opHque,  a  une  autre  destination  outre  celle  qu'on  lui 
assigne  généralement  »  •  (Pag.  60). 

Goiìcbiudiamo  : 

La  massa  encefalica  ,  la  quale ,  nei  tre  ordini  inferiori 
dei.  rettili ,  sta  collocata  dietro  ai  lobi  cerebrali  e  davanti 
all'apertura  inferiore  (ccUamus  serìptorius)  del  quarto  ven- 
tricolo, risulta  da: 

A.  Le  lame  ottiche.  Esse  danno  orìgine  alle  due  radici  del 
nervo  ottico:  spaziano  sulla  regione  anterO'Superiore 
della  suindicata  massa  comune,  con  uno  sviluppo  propor- 
zionale alla  corrispettiva  emanazione  ottica.  Sono  le  pa^ 
reti  e  volta  delV acquedotto  ^  Silvio^  secoqdo  Rusconi. 

B.  I  cóHledoni  ventricolari  dei  (alami  peduneolari.  Eglino 
stanno  ricoperti. dalle  suddette  lame  ottiche  e  formano 
la  base  del  loro  ventricolo.  Rusconi ^  nell'organologia 
embriogenesica  deirenéefalo  delle  rane,  descrisse  lo  ^vi«* 
luppo  dei  suddetti  cotiledoni  ventricolari  colle  seguenti 
parole:  —  «  Si  l'on  déchire  cette  lamé  {lama  ottica)  et 
si  l'on  écarte  les  eouehes  optiques  ì'ùne  de  l'aiiire ,  on 
volt  sur  leurs  parois  détix  légères  eminences,  dont  l'in* 
férieure  d'un  cdió  touche  sa  coqgéuère  du  coté  oppo- 
sé  ».  (Pag.  88). 

C  II  cervelletto*  Egli  rappresenta  la  parte  posteriore,  sal- 
data in  un  sol  pezzo  (eome  net  pesci),  della  suddetta 
porzione  encefalica;  posa  a  cavalcioni  della  midolla  al- 
lungata, lasciando  fra  questa  e  fra  sé  stesso  il  quarto 
ventricolo  \  *<-  accoglie  le  due  colonne  posteriori  spi- 
nali, le  quali,  dopo  d'essersi  divaricate  per  formare  la 
parte  inferiore  del  quarto  ventricolo ,  riavvieinansi  di 
sotto  al  cervelletto  e  vi  sboccano,  per  entro  {gambe  pò* 
steriori).  Ha  la  sua  grande commissura  trasversale  {gam* 
be  medie,  -^  protubéranee  annulaire,  di  Rusconi),  cosi 
bene  descritta  dal  medesimo  Rusconi,  nella  sua  embrio^ 
genesia  della  rana. 
La  lametta  trasversale  q'  (Fig.  3.  4.  5.  61.  68),  b  quale 
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.nei  rettili  riposa  per  traverso  al  di  sopra  del  quarto  ventriùolo 
e  che  sta  piò  o  menu  ricoperta  dai  bordi  posteriori  del  cer- 
velletto^ mèmbra  rappresentare  il  /o6tt/o  cerebellare  del  Par^ 
quinto  (appendice  cerebellare^  —  lobulus  posteriore  —  dei  pe* 
sci  ossei),, analoga  appunto  a  quella  corrispettiva  dei  pesci.  -— 
non  già  il  vero  e  totale  cervelletto  stesso,  siccome  lo  sogliono 
male  significare  i  più  dei  zoo-anatomici.  Ivi  confluiscono  rav- 
vicinandosi i  cordoni  posteriori  spinaliy  ove  corrispondereb- 
bero i  restiformi  le  apparenti  origini^del  Par-quinto  anche  nei 
mammiferi.  Rusconi  l'ha  magnificamente  descritta  e  disegna- 
ta codesta  disposizione  anatomica  ;  ed  anche  Leuret  (43  anni 
dopo)  la  constatò  con  queste  parole:  —  «  Les  faisceaux 
spinaux  {postérieures)  de  la  moèlle  épinière,  se  portent  en 
dehors  du  quatrième  ventricule  et  se  rendent  au  cervelet; 
là,  ils  vont  d*un  coté  à  l'autre  pour  former  une  commis- 
sure,  ou  pont  m  quatrième  ventricule  ».  (Pag.  242). 

§  4.^  —  Negli  uccelli.  —  L'organizzazione  del  cernei* 
tetto  di  questi  animali  è  quasi  aL livello  di  quella  dei  mam- 
miferi; aiuploga  la  costruzione  lamellare,  la  distensione  tra- 
sversale ed  il  suo  incipiente  sviluppo  in  lobi  laterali,  il  vo- 
lume, l'arborizzazione' grigio-midollare. 

Ci  preme  dichiarare,  qualmente  noi  non  manchiamo  di 
riconoscere  nel  cervelletto  degli  uccelli  la  significazione  del- 
le masse  laterali,  le  quali  si  producono  nei  cosi  detti  «mt- 
sferi  cerebellosi  dei  mammiferi  superiori,  e  invece  appo  agli 
uccelli  rappresentansi  dalle  due  metà  simmetriche  recipro- 
camente saldate  fra  di  bro,  senza  che  perciò  n'  .app^a  di- 
stinta la  suddivisione  dei  vermut»  superficiale  difi'ereoi^a  di 
forfnoy  —  non  già  di  parti. 

Insistiamo  sa  questa  vertenza,  — -  contro  alla  già  addie- 
tro rifiutata  dottrina  di  Gali  e  di  Spurzheim^  i  quali  fecero 
del  verme  la  parte .  fondamentak  del  cervelletto» 

Avvertiamo,  che  dal  bordo  anteriore  del  cervelletto  di- 
partesi  la  solita  emanazione  lamellare  {gambe  anteriori  e 
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Talvula  di  Vieusiem)^  che  si  mette  in  rapporto  colle  lame 
dei  lobi  ottici. 

Ciò  appare  evidentemente  nelle  nostre  preparazioni  del*> 
le  figure  37*  41,  e  vieppià  all'  evidenza  nella  fig.  60,  che 
ricopiammo  da  Rolando. 

Accenniamo  eziandio  alla  duplice  serie  di  fibre  tras^ersé 
{^commissura^  o  gambe  medie) j  di  cui  alcune  passano  per 
entro  alla  sostanza  longitudinale  del  midollo  allungato  (stra* 
to  profondo)^  — altre  invece  (^strato  èuperficialè)  scorrono 
sulla  faccia  inferiore  del  medesimo  midollo  oòlungato.  È 
una  disposizione  perfettamente  eguale  a  quella  die  cono- 
sciamo nel  grande  ponte  dei  mammiferi.  Arrogo,  che  ezian* 
dio  negli  uccelli  (siccome  per  la  eguale  disposizione  ana* 
tomica  avviene  appo  i  mammiferi)  non  manca  di  spor* 
ger{>i  alquanto  la  corrispettiva  parte  encefalica  inferiore 
del  midollo  oblungato  »  (Figura  8.  36.  41.  50)^  si  che 
pare,  qualmente,  non  soltanto  dalla  nervosa  organizza- 
zione^ ma  si  anco  dalla  materialità  della  forma  venga  testi- 
moniato  quanto  che  basti  da  caratterizzare  il  «cosi  detto 
ponte  di  Varolio.  —  Eppure  i  naturalisti  si  ostinano  '  anche 
oggidì  in  negare  codesta  parte  all'encefalo  degli  uccelli!! 

Notiamo,  che,  in  molli  uccelli,  le  appendici  hteraK  del 
cervelletto  si  incastrano  per  entro  alle  prime  imboccature 
dei  canali  semi-circolari  del  cranio  g'  (Fig.  7.  38).  Ciò  osser- 
vasi marcatamente  nei  gallinacei,  negli  accipitri,  nei  passe- 
ri. Allude  probabilmente  a  questo  il  Valentin^  quando  nella 
sua  Nevrologia  (pag.  88,  nell'  «  Enciclopedia  anatomica  »,  trad. 
del  dott.  Levi)  scrive  di  quelle  parti  lateralij  che  sono  più 
piccole,  talvolta  in  forma  di  ciocché  ed  anemia  più  svilup^ 
paté  nei  passeri  che  negli  altri  uccelli.  E  tale  disposizione 
viene  bene  particolareggiata  da  Carus  là  ove  dice:  —  «  Il 
canale  semi«-circolare  superiore  negif  uccelli  >  è  facilmente 
visibile  nella  cavità  cranica ,  (giacché  sporge  nel  mezzo  di 
una  fossa  situata  fra  gli  altri  due  e  nella  quale  sonò  situati 
i  lobi  laterali  del  cervelletto  ».  (Tom.  I,  pag.  459). 
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E  non  è  da  tacersi  la  fisiologica  significazione,  cui  piao^ 
qoesi  il  Carus  attribuire  alle  suddette  appendici  laterali  ce- 
rebeUari ,  delle  quali  dice  in  una  corrispettiva  nota  :  — 
«  L'inserzione  costante  di  queste  appendici  laterali  o- ciocche 
neir  organo  auditivo  (come  ha  luogo  anche  nel  feto  uma- 
no) è  interessante  sotto  molti  rapporti ,  e  sembra  rivelare 
una  destinazione  particolare  di  questa  parte  cerebrale  {ce- 
rebellare) ricordandoci,  qualmente  i  tubercoli  olfattivi  del 
cervello  sieno  parimenti  ricevuti  nelle  fosse  deiretmoide  »4 
(Tom.  I,  pag.  159). 

§  5.®. —  Nei  mammiferi.  —  Sarebbe  uno  spendere  pa-^ 
role  indarno  il  descrivere  la  notoria  organizzazione  cere- 
bellare di  questi  animali,  ed  il  minutarne  i  caratteri  anato- 
mici in  rapporti^  a  quanto  se  ne  premetteva  nel  §  1.^  di 
questo  articolo.  Come  crediamo  inutile  eziandio  il  rammen-^ 
tare  ai  nostri  lettori  ciò  che  si  maestrevolmente  ci  veniva 
imparato  da  Fomite  intorno  alle  espansioni  membraniformi 
originarie  dei  nervi  trigemino  ed  acustico  per  di  sotto  allo 
strato  corticale  del  cervelletto  e  per  di  sapra  al  suo  corpo 
romboidale, 

§  6.°  —  Se  in  quasi  tutti  i  lati  della  fisiologia  nervosa 
e  precipuamente  in  quella  del  cervelletto^  primeggia  il  no- 
me di  quel  sovrano  fra  gli  sperimentatori,-  vogliamo  dire  di 
Ftotirens,  non  è^  però  senza  un  sentimento  di  compiacenza 
che  gli  Italiani  poi)i:\o  ricordare  il  loro  Rolando ,  il  quale 
non  solo  per  le  auree  sue  ricerche  sulla  ^anatomia  nevrolo- 
gica^  ma  si  ben  anco  nelle  indagini  sperimentali  della  me- 
desima, e  massimamente  in  quelle  del  ceti^elletto  dischiu- 
se una  via  a  si  vasto  campo,  ove  poi  larga  e  feconda  mes- 
se di  verità  e  di  allori  hanno  riportato  i  Longet^  i  Foville^ 
i  Flourens^  i  Magendk  e  tant'altri  illustri. 

L'italiano  avea  prodotto  e  veduto  un  difetto  proporzio- 
nato nei  movimenti  traslocatoriy  dietro  alle  esportazioni  del 
cervelletto  in  molti  aninfiali  di  tutte  le  quattro  classi  dei 
vertebrati  ed  anco  negli  invertebrati.  Le  deduzioni  non  ne 


SS6 

erano  I  slate  altrettanto  iciici  (I).  Ma  il  cammino  erasi  aperto 
ed  aspettava  un  campione. 

E  questi  fu  Flaurens. 

Flourens  adunque  vide,  che:  —  Per  la  ablazione  gra- 
duata de\  cervelletto ,  fino  alla  totale  sua  demolizione^  Ta- 
nimale  incomincia  a  diventare  sconcertato  e  mal  frarico  nei 
suoi  moti;  —  più  oltre,  muovesi  con  atti  bruschi  esrego- 
lali; — -  in  fine,  perde  l'attitudine  al  volo^  al  salto,  all'in- 
cesso, alla  stazione.  Posato  sul  dorso,  non  se  n^  sa  più  rial- 
zare. Riposto  sui  piodi,y  agita  e  barcolla  Jn  modi  folli  e 
strani.  Vede  e  tenta  evitare  i  colpi;  ma  ben  noi  fa.  Ravvisa 
Talimenlo  ed  il  cerca;  ma  beiv  noi  coglie.  Tentenna,  stra- 
mazza, capitombola.  Ogni  equilibrio  loeo-motore  e  statico 
è  perduto.  Intende,  vede,  ode,  vuole, ...  ma  non  è  più 
sicuro  dei  suoi  moti.  È  da  notarsi,  qualménte  T  animale,  a 
misura  che  perde  il  suo  cervelletto  y  'perde  graduatamente 
la  facoltà  di  volare,  poi  deir  incedere ,  per  ultimo  dello 
stare. 

La  descrizione,  che  di  quei  movimenti  squilibrati  ci 
porge  Floufrens  nei  suoi  numerosi  e  svariati  esperimenti , 
non  può  essere  più  veridica,  più  espressiva,  più  pittorica. 

«  Questa  scoperta  (ove  ripetute  esperienze  con  tutte  le 
convenienti  precauzioni  ne  stabiliscano  la  generalilè)  non 
può  che  arrecare  il  più  grande   onore  al  giovine   osserva- 


(\)  Eppur  talora  gli  era  quasi  balenata  innanzi  la  verità  nella 
sua  pienézza  !  —  «Si  deve  far  attenzione  che,  per  queste  lesioni 
-del  €eri?elletto  9  mai  diventa  soporoso  o  stupido  T  animale ,  tiene 
i  suoi  occhi  aperti,  guarda  iatti  gli  oggetti»  ma  imano  tenta  ese- 
guire movimento  alcuno  per  mezzo  dei  muscoli  dalta  facoltà 
locìhmotrice  dipendenti  »..  (Fag.  44). 

È  noto  tuttavìa,  com'ei  si  persuadesse,  rimanere  paralitici  gli 
animali  per  la  demolizióne  del  cervelletto  f.  —  cui  ritenne  per 
centro  della  potenza  motrice* 
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tore  ».  ~r-  Cosi  conchiudeva  Ctivier  nel  Rapporto  fetto  suUe 
prime  Ricerche  di  Flourensj  alla  Accademia  parigina,  fino 
dal  4822. 

E  le  esperienze  ripetute  da  Hertwig^  Novatì^  Bouillatid^ 
Longet  ed  altri  ed  altri ,  assicurarono  la  onorata  palma  dì 
Flourens, 

Aggiurlgerne  or  di  novelle  sarebbe  un  portar  vasi  a 
Samo.  .  N 

Ma  poiché  il  ved^r  coi  proprj  occhi  quanto  ne  fu  detto 
o  scritto  da  altrui,  riesce  sempre  utile  ed  interessante;  e 
poiché  d'altronde  a  noi  venne  fatto  di  ottenere  importanti 
risultali  analoghi  anche  sui  vertebrati  inferiori ,  sui  qu^U 
le  prove  di  Flourens  sembrano  essere  emerse  insoddisfa-* 
>  centi;  cosi,  quasi  per  intrecciare  una,  umile  foglia  in  su  l'al- 
loro del  prelodato  e- come  tributo  a^dì  lui  meriti,  porgiamo 
il  succinto  ragguaglio  delle  seguenti  nostre   esperienze.  — « 

1.^  Sui  pesci. 

•     ..  '  *  ' 

Esperienza  27.*  —  Trotta  (Salmo  tratta j^  nel  1855.  —  (Espe* 
rienza  eseguila  dai  nostro  amico  collega  dott.  P.  Aenzi).   < 

Previa  la  esportazione  del  òranio  mediante  una  pinzetta  inci- 
siva, venne  tagliato  ed  esciso  nn  pezzo  di  cervelletto. 

Lasciando  quindi  Ubero  i^ell'acqua  il  ^esce,  se  ne  osservarono 
i  moti  del  corpo  affatto  confusi,  quantunque  assai  energici.  Muo- 
▼evasi  diffalti  il  piccolo  animale  ora  nel  suo  vero  senso,  ora  in- 
vece da  un  lato,  or  dall'altro,  ora  col  ventre  in  su.  Le  natatoje 
teneva  immobili. 

Esperienza  28.'  —  Trotta  (Salmo  trutta),  1853.  (Esperienza 
eseguita  dal  suddetto  nostro  amìconcollega). 

Con  tanaglia  incisiva  si  levò  il  cranio  a  ripetute  volte,  colle 
ultime  delle  quali  ci  accorgemmo  aver  compromesso  il  cervellet- 
to ;  laonde  lasciammo  libero  allora .  V  animale  neir  acqua.  Il  pesce 
guizzava  ondulando,  e  faceva  moti  irregolari  ed  insoliti,  dei  quali' 
il  più  rimarchevole  era  la  suddetta  strana  ondulazione. 

Ripreso  l'animale,  se  ne  osservò  e  constatò  essere  stata, fatta 
realmente  ed  esistere  una  ferita  considerevole  nel  cervelletto ,  il 
quale   venne   poi  in  allora   più   profondamente  esportato.  Al  mo- 


mento  di  qeesla  esportazione  sì  notarono  dei  movimenti  conml* 
sMri  negli  occhi. 

Si  riosserrarono  in  segnilo  gli  analoghi  fenomeni  di  movimenti 
disordinati» 

Ucciso  poscia  e  sezionato  il  pesce,  se. ne  verificò  esportato  in 
gran^  parte  il  cervelletto. 

Esperienza  29.*^  —  Trotta  (Salmo  trotta  )»  nel  1855.  (Espe- 
^rienza  eseguita  dal  medesima  suddetto  amico). 

Dopo  levato  il  cranio,  l'animale  era  in  buono  sfato. 

Si  esporta  il  cervelletto,  e  sotto  a  quest'atto  ablativo  avvengono 
moti  convulsivi  degli  occhi. 

Poscia  appajono  disordinati  i  moti  del  eorpo.  Talvolta  il  pe- 
sce fermasi  quasi  in  posizione  verticale  di  contro  alle  pareti  della 
secchia  e  sulla  coda  incurvata;  tal  altra  fiata  in  posizione  obliqua 
laterale. 

Esperienza  30/  —  Trotta  (^Imo  trutta),  nel  18S5.  (Ese- 
guita ancora  dal  suUodato  collega). 

Fu  levato,  come  sopra,  il  cervelletto;  e  intanto  successero  moti 
convulsivi  degli  occhi. 

Subito  dopo  l'operazione,  i  moti  del  corpo  si  fecero  siniill  a 
quelli  di  vipera.  Si  reggeva  però  ancora;  si  muoveva,  girava,  gi- 
rava,' dondolava. 

Poscia  la  si  vide  coricarsi  qualche  volta  su  di  un  lato;  i  moti 
andarono  sempre  più  alterandosi;  il  moto  progressivo  diventò  sem- 
pre  più  difficile  e  vacillante. 

Ed  altri  analoghi  sperimenti,  con  somiglianti  risultati, 
su  diversi  pesci,  furono  compiti  per  mano  del  sullodato  no- 
stro amico-collega.  II  riportarli  partitamente  sarebbe  inutile 
ripetizione  del  sopra  narrato. 

Flourens  ha  levato  in  uq  carpione  (Cyprinus  carpio) 
il  ceri^elletto  (le  troìsième  renflement):  non  v'ebbero  con- 
vulsioni. —  %  L'animai  parut  avoir  perdu  de  l'energie  de 
86S  mouvements  ».  ('Pag.  439). 

Rolando  esportò  quasi  tutto  il  cervelletto  in  un  pagello 
dì  due  libbre.  Ed  il  pesce ,  «  slegatd ,  cadde  in  fondo  del 
bacile  còme  morto,  sebbene  vivesse  in  seguito  ».  (Pàg.  446). 

11  medesimo   Rolando  dice  di  «  aver  messo  allo  sco- 


|)erto  tutta  la  massa  cerebrale  e  d*  aver  potuto  recidere  il 
cervelletto  pulitamente  sopra  alcuni  squali  {cotulns)^  e  ve- 
dere che  r  animale  messo  in  libertà  più  non  godeva  della 
locomozione  ».  (Pag.  468). 

Rolando  ci  riferisce  eziandio  d'aver  veduto  Magendie  far 
questa  operazione  sopra  un  pesce  osseo,  ma  che  questo  ani- 
male tuttavia  si  muoveva.  (Pag.  168). 

Un'  eguale  insuOScienza  di  risultati  emerse  da^li  speri- 
menti praticati  da  Desmoulins* 

Le  nostre  esperienze  furono  più  fortunate.  Quanto  re* 
plicatamente  fu  osservato  nei  pesci  cosi  mutilati,  ci  garan- 
tisce della  squilibrata  irregolarità  dei  movimenti,  in  se- 
guito alla  esportazione  od  alle  gravi  lesioni  d^l  lóro  cer^ 
velletto. 

2.*^  Sugli  uccelli. 

Ne  sia  permesso  di  riferire  eziandio  alcune  fra  le  molte 
esperienze  praticate  sugli  uccelli.  ^ 

Esperienza  31/  ^  Corvo,  ik  giugno  ÌSSS. 

Messo  aUo  scoperto  il  cervelletto,  si  levò  uno  stratereijo  su- 
perficiale ileUa  parte  superior-raediana.  L'ani u^le  non  di^de  segni 
dì  dolore,  né  fece  aleiiA  movinento-,  che  tiesse  irregolare  o  con- 
vulsi ?o. 

Si  approfondò  di  piii  il  taglio  e  resUrpacione;  e  l'animale  fa- 
ceva dei  movimenti  di  tratto  io  tratto.  Messo  però  in  terra  i  suoi 
moti  non  si  mostrarono  gran  che  irregolari;  ma  tendeva  a  indie- 
treggiare, raddrizzandoci  tronco,  sedendosi  solla  coda. 

Taglialo  un  terso  strato  del  cervelletto,  e  messo  in  terra  il 
corvo,  egli  distendeva  le  ali  qnasi  convulsivamente  ed  agitava  la 
coda.  V  animale  rimase  fermo  sui  proprii  piedi ,  ed  anzi  appog- 
giato su  tutto  il' metatarso;  né  sembrava  inclinato  a  muoversi, 
nemmeno  per  rumori  od  urti.  Ma  rialzandolo  per  la  coda  ed  in- 
vitandolo ad  andare,  si  muoveva  Infatti;  e  coiii  tenendolo  iii  modo 
che  appena  appoggiasse  sul  arreno  coi  piedi,  eseguiva  tutti  gli 
atti  dell'ittoedere,  vale  a  dire  avanzava  una  gamba  dopo  Taltraé  E  cosi 
fece  due  pàssi  spontaneameiite^  quasi  per  provarsi  a  camnùaare; 
e  poi  incedette  tremando. 
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•  Nel  di  aaccessiro  aveva- raQvimeati  regolari ,  ma  incagliati.  Si 
direbbe  cbe  tende  a  cadere  or  su  d'un  lato,  or  sali' altro;  ora  à 
cadere  all'  innanzi ,  come  lo  vìncesse  il  peso  anteriore  del  corpo. 
Gitlatoglì  innanzi  un  pezzo  di  carne,  vi  correva  o  (per  dir  mè- 
glio) vi  ton^bolaya  addosso. 

Le  tre  seguenti  esperienze  appartengono  al  nostro  amico 
è  collega  doli.  P.  Renzi. 

Esperienza  32.*  —  Pettirosso  (  Saxicola  rnbecola),  settembre 
1855. 

Previa  corrispondente  ablazione  del  cranio ,  si  conficcò  nno 
spillo  per  enlrp  al  cervelletto. 

Non  apparvero  fenomeni  apprezzabilL  » 

Si  ripetè  e  si  approfondi  il  conficc^mentoj 

L'aniitiale  si  mise  a  barcollar^  come  ubbriaco.  Se  .spiccava  un 
sallo  verso  al  traversale  della  gabbia,  gliene  andava  talvolta  a 
male  la  presa,  e  cadeva  e  rotolava.  0  se  anche  la  presa  del 
traversale  aveva  luogo,  il  corpo  dell'animale  non  si  reggeva  fer- 
mo, ma  tutto  dondolante.  Non  si  osservò  segnale  alcuno  che  po- 
tesse accennare  a  lesione  dell'intelligenza.  Se  ci  avvicinavamo  al 
volatile,  aveva  timore  è  cantava  un  grido  di  paura,  come  molti  di 
cimili  uccelli  sogliono  fare. 

Questi  fenomeni  ^di  deficiente  equilibrio  finirono  ben  presto. 

Esperienza  33.*  —  Tordo  (Turdns  musicns),  9  ottobre  1 855. 

Si  fece  una  profonda  offesa  nel  cervelletto  (  previamente  snu- 
dato' dal  cranio  ) ,  lacerandone  ed  esportandone  a  pezzetti  la  so- 
stanza nervosa; 

« 

L'animale  si  diede  a  balzare  inordinalamente  nella  gabbia;  fa- 
ceva salti  e  cadeva  ora  sopra  di  un  lato ,  or  sopra  l'altro,  in  vo- 
lando ,  non  teneva  bene  il  corpo  in  bilico.  Prendeva  posizioni 
assai  strane,  giacché  or  si  coricava  so  di  un  lato,  or  sull' altro, 
ed  ora  (diremmo)  si  sedeva  sulla  coda.  L'intelligenza  era  liberà. 

Èsperienza^ik.^  —  Pettirosso  (Saxicola  rubecola),  i7  ottobre 
i855.  .  . 

Fu  distrutto  tutto  il  cervelletto,  frugando  per  entro  alla  sua 
piolpa  nervosa  e  facendola  sortire  a  jpfezzetti. 

Posto  r  liceeHd  nella  gabbia,  si  mise  a  fare  moti  assai  strani, 
cbe  rassomigliavano  all'impennarsi  dd  gallo.  In  cento  e  cenfo  al« 
tre  Roggie  poi  muovevasi  il  pettirosso   nella  gabbia;  e  dalla  gab- 
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bia  ]«vato,  faceva  salii,  capitomboli,  a^ruotolamenti,  ecc.  I  moti 
prevalenli  erano. però  quelli  del  cadere  all' indietro.  Non  sapeva 
volare.  , 

Stranissime  posizioni  prendeva  questo  uccello;  giacché,  ora  si 
appoggiava  col  dorso  alle  pareti  della  gabbia ,  ora  restava  su- 
pino», ora  cadeva  sur  un  lato^  ora  $i  metteva  come  in  procinto  di 
capitombolo.  >  . 

3.^  Sui  renili. 

Rolando  y  JUagendie^  De$moulins  teftlaroao  eguali  speri- 
menti sui  rettili:  —,  gli.  ultimi  due  sui  batracciaoi  ed  ìeìt; 
damo  ;  — ^  Rolando  sulle  testuggini  e  sui  ^serpenti,  qui  senza 
effetto,  là  con  paralisi  loco^motiva. 

E  b^n  CQSii,  e  non  jaltrìmentt,  doveva  succedere :^e  è 
vero  (come  è  verissimo)  che' il  cervelletto  dei  rettili  rico-^ 
nosce  la  organizzazione,  quale  noi  la  descrivemmo  sulle 
giusta  traQcie  cui  ci  regalava  l'illustre  Rusconù 

Propriamente  nei  cheloniani  il  cervelletto  appresentasi 
colla  analoga  conrormazione  che  negli  altri  vertebrati:-— 
e  Rolandoit  esportandolo,  esportò,  veramente  il  cerf^lletto  .& 
ne  ottenne  quegli  sconcerti  loco-motivi  cb'  egli  in  sua  teo- 
rica prevenzione  qualificò  paralitici. 

All'invece  negli  altri  ordini  inferiori  dei  rettili,  il  cer^ 
velletto  trovasi  incorporato  ai  /oòi  o^/tct\  -—  e  lascia  di  sé 
una  ingannevole  parvenza  in  quella  linguettina  trasversale 
che  accavalca  il  quarto  ventricolo  e  che  non  è  altro  se  non 
Tequi valente  del  lobulo  del  Par-quinto  od  un  avvicinamento 
dei  resti  formi* 

Tale  era  ed  è  Yopinione  fallace  dei  più  fra  gli  scrittori 
di  anatomia  comparata,  i  quali  giudicano  cervelletto  quella 
linguettina  di  ravvicinamento  dei  restiformi^  lobulo  del  tri- 
gemino. 

Rolando,  Magendie,  Desmoulìns  credettero  recidere  in 
quella  laminetta  il  preteso  cervelletto;....  ma  non  offesero 
il  cervelletto.  Non  poterono  aver  gli  effetti  della  di  lui  le- 
sione, perchè  non  lo  avevano  leso»  * 
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« 

E  confessaroDoIa  nullità  delle  risolcanze  hcfhmoiioe. 

NoTcIla  coniro-prova  della  v^erita  anatomo-^fisiologiea  per 
wn  propugnata  in  queato  proposito! 

Ha  Floureni  ha  mutilalo  veramente  i  batracciani  della 
parte  posteriore  dei  lobi  ottìcL^.  quando  credeva  operarne 
le  quadrigemine  (les  iubereidee  bijunieauxj  eom'egli  seri- 

V^f  P^»«  &<)• 

Ed  egli  ebbe  quindi  gli  sconcerti  loco-i|tolivi. 

Quali  e  come  questi  fossero  il  vedremo  più  avanti  e  più 
a  proposito  —  quando  tratteremo  della  lesione  unilaterale 
del  eeroelletto.  '  . 

§  7.®  —  Noi  non  possiamo  a  meno  di  ravvisare  e  di  ri- 
conoscere il  colmo  della  vertigine  in  cedesti  animali  a  cui 
venne  demolito  il  cervelletto^ 

Tutti. quanti  gli  sperimentatori  non  seppero  esprimersi 
meglio  in  proposito^  che  col  cbiamare  nèfrrjocftt  siffatti  ani- 
mali. 

Nulla  può  desiderarsi  di  più  e^  più  oltre  in  un  quadro 
obbiettivo  che  ci  rappresenti  i  fenomeni  sperimentali  delia 
massima  vertigine. 

Ma,  onde  avere  una  retta  e  chiara  spiegazione  del  mo* 
vaile  fisiologico  di  codesti  fenomeni  vertiginosi,  egli  è  ne- 
cessario preméttere  delle  considerazioni  di  psicologia  ne- 
vrologica. 

Im(]leroccbè  è  noto  qualmente  F/otirens ,  novello  Anni- 
bale dopo  Canne,  siasi  riposato  sulla  sua  grande  conquista 
sperimentale  colla  insufficrente  e  vacua  parola  di  coordiiia- 
ziWfE  Looo-HOTRicB,....  di  cui  fccc  uo  dono  funzionale  al  cer» 
velletto. 

Ma  che  cosa  significa  ella  mai  codesta  vuota  parola  di 
coordinazione  dei  moti  volontaria  nelle  operazioni  della  vita 
psicologica  Ì...1 

Ciò  è  quanto  ci  adoperiamo  éi  schìiirire  nel  s^uente 
paragrafo. 

§  8.^  -^  Col  titolo  generico  di  sbnsibilita'  noi  sogl  iamo, 
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nel  ItQgttuggio  volgare  e  fin  aneo  nelle  fisiologiche  eiòcubr^^ 
zioBÌ|  abbracciare  e  rieonfondere  una  serie  di  fenomeni  fun- 
zionali ,  che  veramente  hanno  fra  di  loro  un  lato  di  reci- 
proca e  lata  analogia,  ma  che  fondariamente  rappresentano 
delle  operazioni  ^i^tinte  di  fisiologia  nervosa» 

E  lasciando  per  un  momento  dà  parte  V  improprio  as- 
sembraménto di  tutte  le  specifiche  sensazione  le  quali  sotto 
a  questa  classe  comprendonsi ,  quantunque  elleno  costitui- 
scano funzioni  perc^ttii;>e  speciali  di  speciali  organi  (decenne 
già  riconoscemmo  partitamente  per  la  vista);  «—  giova  ri- 
cordare qualmente,  fino  al  di  d'oggi,  col  suddetto  titolo  di 
SBNsiBiLiTi',  siansi  impropriamente  unificati  e  assimilati  dei 
fenomeni  (quali  sono  quelli  del  tatto  «  del  dolore)^  i  quali 
spettano  nientemeno  che  a  sistemi  nervosi  affatto  distinti  :  ^- 
vale  a  dire^  questo  (do/ore)  alla  vita  ecdtO'fnotipa  spinale  ^  — 
quello  (tatto)  alla  vita  di  relazione  o  psicologicaé 

Però,  oramai  quest'ultima  confusione,  tanto  illogica  nella 
razionale  fisiologia,  vuoisi  dire  cancellata....  o  vicina  almeno  al 
suo  bando  formale  ed  assoluto  :  né  altro  inancsi  se  non  Tesarne 
del  fatti  psicologici  e  patologici  che  a  tale  discriminatione 
ulteriormente  dirigasi  onde  una  volta  dare  la  convintiva  e 
generale  accettazione  alla  verità. 

Giova  riepilogare  ad  indice  alcuni  argomenti  che  veni- 
vano pubblicati  in  proposito  dà  me  e  dal  dott.  Morganti. 
(  «Osservazioni  fisio-paiologiche  sul  sistema  nervoso  »  •  «An- 
nali universali  di  medicina  »,  485&,  luglio). 

1.^  Le  lesioni  della  sostanza  cerebro^ereMlar€  non 
apportano  dolore,. né  sull'uomo,  né  sugli  aninialL  — Sensi 
nàsce  dolore  dar  maltrattamento  della  dura^meninge  eh' è 
innervata  da  fibre  spinali  del  V,  del  X,  del  simpatieo. 

2.^  Il  dolore  si  svolge  terribiloiente  e  costantemente 
colla  lesione  e  col  solo  cocco  deile  cohmne  posteriori  spi- 
nalL  —  Se  le  gambe  €er^etlose  danno  aegni  di  addolora-- 
bilità^  ciò  dipende  dalla  compartecipazione  di  tale  elemento 
spinale  posteriore. 
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8."  I  nervi  eminenteiQente  e  più  dilicatamenite  sentori  (I, 

ti  -  ^ 

II,  Vili),  cioè  d'esclusiva  orìgine  cerebro^erebellare ^  non 
manifestano  il  minimo  indizio  di  dolore  pel  proprio  mal- 
trattamento» 

4.^  I  nervi  emanati  anatomicamente  dalle  col(mne  pò- 
Bteriori  del  midollo  spinale  svegliano  atroci  do/ort  sotto  alle 
proprie  lesioni. 

5.^  Le  malattie  della  intima  e  vera  sostanza  nervosa  ce- 
rebro-cerebellare  (cdme  le  manie,  le  encefalitidi  profonde), 
sono. scompagnate  dal  sintomo  dolore ^  il  quale  caratterizza 
piuttosto  le  affezioni  delle  miningi^  provvedute  di  fibre 
spinali. 

6.^  Le  malattie  del  midollo  spinale  sono  per  eccellenza 
le  malattie  dolorose. 

1.^  Esportate  negli  animali  tutte  le  parti  eerebro-eere^ 
bellori  {lobi  cerebrali,  talami,  quadrigemelle ,' cet^^elltstto), 
eglino  pur  danno  segni  marcatissimi  di  dolorp  sotto  ai  mal- 
trattamenti. 

8.^  Si  hanno  nervi  e  parti  corporee  altamente  addalo^ 
rtLbilij  senza  aver  torco  (Par-vago,  visceri,  intestini  )•  Tanto 
manca  che  il  dolore  sia  Yesaltazione  del  tatto  l 

9.^  Può  aversi  dolore  senza  tatto  :  —  nelle  membra  po- 
ralizzate  del  senso  si  hanno  sovente  acuti  dolori. 

iO.^  Può  aversi  tatto  senza  dolore.  Primo  e  bene  lo 
dimostrava  il  dott.  Beau.    . 

44.^  Varj  medicamenti  anestetici  f cloroformio,  etere, 
bromuro  potassico,  belladònna^  ponno  sovente  assopire  la 
addolorabilitàj  senza  spegnere  il  latto.  AI  contrario  la  strie- 
nina  fche  agisce  sul  midollo  spinale)  suole  risvegliare  acerbi 
do/ort  nelle  parti  paralizzate  del  moto  spontaneo  e  del  senso, 

42.«  11  tatto  i  un  senso,  ossia  una  funzione  della  vita 
di  relazione,  il  quale  ci  somministra  le  più  positive  e  pia 
svariate  percezioni  e  nfozioni  delle  qualità  degli  oggetti  e 
del  mondo  esteriore.  Appartiene  quindi  alla  vita  psicològica 
cerebrO'Cerebellarei 
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i9.^  Il  dolore  fisico  è  una  eccitazione  {neX  signifTcato 
delle  azioni  diastaliiche )  ^  che  non  dà  allo  spirito  alcuna 
idea  de^li  agenti  che  lo  produssero:  —  spetta  perciò  alla 
vita  automàtica  0  fmegUoJ  eccito-motrtce  spinale. 

44.^  Le  sensazioni  e  percezioni  del  tatto  vengono  eia- 
borate  e  digerite  in  idee  complesse  della  natura  degli 
oggeui  esterni. 

lò.^  Il  dolore  fisico  nó|i  somministra  idee^  né  si  digeri- 
sce giammai  in  percezioni:  -^  desso  sveglia  soltanto  degli 
atti  automatici,  reflessij  non  soggetti  al  pensiero  né  sflla  vo- 
lontà, cioè  i  fenomeni  ficctlo-mo^ipt  del  sistema  spinale. 

i  6.^  II  dolore  è  destinato  a  premunirci  automaticamente 
delle  miaaccie  perigliose  alla  vita  individuale:  sussiste  e 
suscita  i  suoi  effetti  eccitormotivì  anche  nel  silenzio  della 
vita  psichica.  ^       - 

Anche  Marshall  Hall  ha  formalmente  assentato  la  verità 
della  assoluta  distinzione  anatomò-fisiologica  fra  senso  è  fra 
dolore:  e  Les  physiolo^istes  (egli  scrive)  tbitent  des  nerfs 
sensitifs  et  de  la  sensibilité,  sans  y  pas  faire  assez  nette- 
meni  la  distinction  èntre  le  seni  special  par  la  perception, 
et  la  sensibilité  pour  Ics  rmpressions  de  plaisir  ou  de  dou- 
teur.  Or,  rien  de  plus  essentiel  que  cette  distinction,  Les 
iierfs  dtt  système  cérébral  ne  sont  pas  sensibles  à  la  dou- 
Jeiir;  les  nerfs  sensibles  à  la  douleur  sont  des  nerfs  du  sy- 
stèrne  gaiiglionnaire  (o  dello  spinale?).  Le  centre  nerveux 
des  perceptions  est  le  cerveaux:  le  centre  nerveux  des 
plaisir s  et  des  douleurs  me  parait  étre  la  moe/Ze  a/Ion^rée  ».  i 

(«  Apergu  du  système  spinai  »,  Paris,  1855). 

Ma  ciò  non  basta. 

<  En  physiologie,  lorsqu'on    se    trompe^  c^est  presqùe  i 

toujours  parde  qu'on  n'a  paìs  assez  vu^  touté  la  comjp{tca(ioii  ^ 

des  faits. 

«  Gar,  au  fond,  tout,  dans  le  mécanisme  de  la  vie,  est 
complexe;  et  les  phénomènes  et  les  organes. 

«  11  faut  dono  décomposer  les  phénomènes^  c'est-à-dire 

A3i.iàu.  rol.  CLXr.  22 
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en  déméler  loules  les  cireonstancep  diversès;  il  faul  décom- 
poser  les  erg»neS|  c'edt-à-dire  en  déméler  loutes  les  pariies 
dìsUnctes. 

«  En  un  mot,  il  faut  arriver  aux  faits  simples  >.  (Pa* 
gina  511)» 

Deltame  solenne  e  veridico  di  Flourem! 

A  noi  valga  V  approfittarcene  nella  auuale  bisogna. 

Adunque,  alloraquaodo  noi  intendiamo  per  sensibilità  i 
fenomeni  funzionali  del  soìo  tatto,  escludendo-  pur  quelli 
degli  4iltri  sensi  e  quei  del  dolore ,  abbiamo  noi  in  allora 
un  fatto  semplice  di  fisiologia  nevrologicaftM?. 

Mai  no.      . 

Codesto. è  un  fatto  complesso  iella  ^Uf  pskbieOp JE»  p^jr 
conoscerne  e  sceverarne  gli  organi  funzionanti,  bisogna  de* 
comporre  i  fenomeni  e  positivarne  i  fatti  semplici. 

Per  tatto  noi  ordinariamente  intendiamo  il  senso^  che 
ci  porge  le  idee  delle  modificazioni  di  temperatura^  della 
estensioney  figura, .  forma, .  volume  del  corpi,  degli  aQcidenti 
della  loro  superficie  (di  levlgaiezza,  o  di  rilievo),  della  tfi^r 
penetrabUità ,  della  coestone ,  della  granitazione  della  ma* 
leria. 

Ma  questo  è  un  fatto  sensoriale  composto  y  il  quale  ri* 
sulta  da  due  elementi'  nervoso^psichici  ^  cioè  dal  senso  cu* 
taneo.  e  dal  senso  muscolare. 

Imperctocej^è  il  primo  {senso  cutaneo)  è  de^i^atoa  for- 
nirci le  sensaziofù  d&lla  temperatura  e  delle  modalità  super* 
fidali  della  materia  (p.  e.  levigatezza  o  scabrosità);  —  cioò 
ìe  sensazioni  dette  qualit(i  fisiche  TAmmu  {è  d*^opo  di  que- 
sta parola  distintiva:  tangibili)  della  materia. 

il  secondo  (senso  muscolare)  serve  .a  somministrarci  le 
sensazioni  della  impenetrabilità  e  solidità  dei  gorpi ,  della 
resistenza  cosi  detta  inerte  della  materia,  della  gravità^  delle- 
multifarie  modificazioni  della  coesione  dei  corpi  ^mollezza, 
fluidità,  dureziza,  elasticità,  tenacità,  ecc.,  ecc.).  —  E  queste 
diremo  qualità  fisiche  jentaoiìi  della  materia. 
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Noi  ci  appelliamo  alla  risposta  di  quanto  proviamo  su 
di  noi  slessi,  alloraquando  vogliamo  riconoscere  le  diverse 
qualità  suddette  deUe  cose  esterne.  La  pe//e  non  pu6  ser-^ 
virci  se  non  se  a  valutare  gli  accidenti  fisici  della  super- 
ficie dei  corpi  e  la  gradazione  ed  emanasìone  equilibrabile 
del  loro  calorico:  — invece,  onde  «enfoVe  gli  effetti  e  le  im- 
pressioni della.  gracitazioiM  o  del  pe90^  della  coesione,  della^ 
«o/fcb'ld|  della  impenetrabilità  dei  corpi  è  mestieri  impiegare 
la  coscienza  di  forze  muscolari  a  ciò  volute,  è  mestiori  cL- 
meutare  ed  apprezzare  le  suddette  qualità  materiali  col 
senso  dei  muscoli  adoperati  all'  uopo.  Finché  voi  approfit- 
tate soltanto  {delle  impressioni  sensorie  della  ctfUff  fincbà 
posate  la  vostra  mano  e  scorrete  con  essa  sur  un  corpo , 
senza  però  tentarlo  calla  forza  consdenziosa  dei  vostri  mu- 
scoli j  non  ne  potrete  indi  avere,  né  ve  ne  potrà  ìndi  veni- 
re se  non  se  la  impressione  e  la  sensazione  .tangibile  della 
superficie^  della  estensione^  della  temperatura.  Ma  se  votele 
riconoscere  lo  slato  impenetrabile  e  coesivo  delle  molecola 
degli  oggetti,  la  massa  loro  e  la  conseguente  gravila  o  re- 
sistenzaj  converrà  assolutameiite,  che  contro  ad  esso  oggéHo 
voi  premiate  più  o  meno  colle  vostre  dita  o  eon  altro;  CQn«- 
verrà  che  Io  spingiate  fino  a  smuoverlo ,  superandone  cosi 
la  cosi  detta  forza  d'inerzia  :  o  converrà  che  Io  sorreggiate 
colla  forza  delle  vostre  mani  e  delle  vostre  braccia ,  i  cui 
muscoli  si  mettono  in  correlativo  grado  di  contrazione.  Voi 
misurate  e  calcolate  quel  peso,  quella  resistenza,  quella  5ò- 
Uditd,  quella  impene  Ir  abililà  della  materia,  dal  grado  di 
forza  Voluta  nei  vostri  muscoli  per  le  corrispettive  contra- 
zioni, onde  esploraste,  tentaste  V uno  o  l'altro  corpo.  La 
concorrenza  della  cute  a  tale  sensazione  (cioè  a  rilevare 
chiaramente  le  qualità  fisico-dinamiche  di  attrazione  gene- 
rale e  molecolare  della  materia)  può  dichiararsi  effettiva- 
mente nulla.  Rammentatevi  anche  solo  la  circostanj;a  della 
cute  anestesiala  pel  gran  freddo,  si  che  più  non  ne  sap- 
piate riconoscere  il  contatto  e  gli  accidenti  superficiali  degli 
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oggetti:  eppure,  se  né  esplorate  la  tésistenza  o  h  grapità^ 
ottenete  egualtnente  nitida  la  impressione  e  percezione  sen« 
seriale  dell'  una  e  dell'  altra  proprietà.  % 

Chiamiamo  in  soccorro  di  codesta  semplificazione  anche 
le  intuitive  dichiarazioni  e  le  testimonianze  altrui. 

^  L' organo  del  tatto  è  propriamente  il  senso  della 
pressione:  —  ma  le  fibre  muscolari  elleno  stesse  costituì- 
slsoDo  l'organo  del  senso  che  percepisce  restensiune,  >  {Dar* 
win,  Zoonomia). 

Gali  parla  chiaramente  di  un  senso  particolare ,  che  ci 
chiama  ìt'  senso  della  resistenza  dei  corpi:  il  quale  senso 
e  non  il  semplice  tatto  (q^ui  intende  il  tatto  della  cute)  è 
quello  che  guida  il  cieco^  egualmente  che  l^uomo  che  vede 
se  si  trova  alC  oscuro;  e  che  tant*  altri  movimenti  di  simil 
sorta  dirige»  Questo  senso  (scrive  Gali)  è  di  assoluta  neces* 
sitò  in  tutti  i  mo9Ìmenti^  nel  passeggiare ^  saltare  j  alzar  pesi, 
eseguire  giuochi  di  destrezza  e  simili.  («  Fisiologia  del  cer- 
vello »/di  Spurzheim^  tràduz.  di  Paìazzini). 

Spurzheim^  dopo  il  suo  celebre  amico-maestro,  ha  insi- 
stito sulla  distinzione  di  questo  senso  (che  "ci  istruisce  della 
impenetrabilità  dei  corpi)  dal  semplice  tatto.  (Spurzheinij 

e.  s.). 

Il  dòtt.  Brown^  riconoscendo  egualmente  codesto  senso 
distinto,  ne  ha  collocato  eziandìo  nei  muscoli  la  facoltà  di 
apprezzare  la  resistènza  dei  corpii  considerò  i  muscoli  sic- 
come organi  esterni  della  facoltà  sensoria  di  questo  sesto 
senso.  («  Fisiologia  >  di  Richerani). 

Blaiw?ille  riconobbe,  qualmente  la  sensazione  cAe  nasce 
dalla  resistenza  di  un  oggetto  esterno, >è  composta:  che  una 
parte  ha  sua  sede  negl' in^egumentt,  un'altra  parte  ha  sua 
sede  nei  muscoli^  che  sono  spinti  a  procjurre  una  contra- 
zione più  0  meno  energica  secondo  l'ostacolo  che  vi  è  da 
superare  e  di  cui  i  nervi  sensorj  trasmettono  l'impressione 
al  cervello  (Richerandj  e.  s.). 

Bell  (il  cui  nome  solo  vale  un  elogio)  aveva  riconosciuto, 
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che  pei  muscoli  v^imo  a  spandersi  nervi  «  i  quali  risultano 
da  filamenti  di  due  specie,  tnofor;  e  sensorf;  ed  ai /ì/aoien^* 
$ensorj  dei  muscoli  devolve  esclusivamente  \ì  senso  della  re- 
sistenza dei  corpi  («  Annali  univers.  di  med.  »,  voi.  44)« 

EllioUson  sviluppò  ancor  meglio  le  nozioni  della  facoltà 
del  sens^o  della  resistenza  >  inerente  alf  apparecchio  musco- 
lare, basandosi  alla  dottrina  Belliana,  e  dimostrando  quaU 
'mente  per  mezzo  delle  impressioni  trasmesse  dai  nervi  sen* 
sorj  dei  musQoU  noi  possiamo  compiere  dei  movimenti  as* 
sai  regolari  nella  oscurità,  e  giudicare  esattamente  della  pò- 
sizione  delle  diverse  parti  del  nostro  corpo,  che  noi  non 
tocchiamo  e  non  guardiar^o»  {Richerand^  e.  s.). 

r  fisiologi  moderni  favellano  della  sensazione  di  resi-^^ 
stenza  in  maniera  più  o  meno  distinta  dalla  sensazione  -  di 
contatto  e  di  temperatura.  «  Quando  si  tratta  d'apprezzare 
un  peso  notabile,  la  sensazione  è  evidentemente  complessa 
e  risulta  da  due  operazioni  intellettuali  ^  differenHj  V  uoa 
delle  quali  ha  per  iscopo  di  valutare  col  senso  tattile  la 
impressione  esercitata  sui  tegumenti,  e  1^ altra  di  giudicare 
il  grado  di  sforzo  muscolare  adoperato  per  sollevar  la  massa 
di  che  si  cerca  il  peso.  (^Béraud,  «  Physiologie  »). 

Oggidì  parlasi  distintamente  di  senso  muscolare,  come 
di  fenomeno  e  di  elemento  speciale  nel  complesso  fatto  delle 
sensazioni  del  tatto»  «  Non  esistono  realmente  che  tre  sen- 
sazioni cutanee  speciali  o  primitive:  4.^  quelle  di  tempe- 
ratura, 2.^  di  dolore,  e  3.^  di  contatto,  alle  quali  si  devono 
aggiungere  le  tre  sensazioni  secondarie,  l.^  di  pressione, 
2.^  di  vibrazione,  e  3.^  di  solletico,  che  sono  sensazioni  di 
tatto  modificato  »•  , 

«  Esiste  pure  una  sensazione  primitiva  o  speciale  di  at- 
ti{>ità  muscolare,  che  dà  origine  ad  un  certo:numero  di  sen- 
sazioni secondarie  o  derivate». 

<  Questa  sensazione  risiede  nel  tessuto  muscolare  istesso  ; 
vale  a  dire,  è  una  percezione  provata  dal  cervello,  dello 
stato  delle  estremisti  nervose  sensitive  che  si  distribuiscono 
ai  muscoli  ». 
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•  Tatti  i  fenomeni  tatHli  si  riducono  dunque  alle  quat^ 
tro  Sensazioni  ^peciffli:  4.*  di  dolore ^  2.^^  di  temperatura ^ 
8.*  d!  contatto  e  4»*  di  attipitd  muscolare,  le  di  cui  modi- 
fleazioni  e  combinazioni  forniscono  tutte  le  nozioni  che  ap- 
partengono al  senso  tatto  »• 

«  Le  quattro  sensazioni  di  dofor«  ,  di  temperatura^  dì 
contattò  e  di  attività  muscolare ,  sono  essenzialmente  disiinte 
è  differiscono  fra  toro  come  quelle  della  tuce^  del  suono, 
deW  odore  e  del  sapore  {Lundry,  <  Aicerche  fisiologiche 
e  patologiche  sulle  sensazioni  del  tatto  »). 

E  recentemente  furono  messe  a  particolare  e  diretto  ci- 
mento  eziandio  le  proprietà  censorie  dd  sistema  muscolare 
dal  dott.  Weber^  il  quale  constatava  le  seguenti  condizioni 
del  senso  muscolare. 

i\*  La  sensibiKtà  dei  muscoli^  sprovveduti  delta  culei  è 
minore  di  quella  della  cote. 

^     2.*  n  calore  ed  fi  freddo  non  possono  veniY  percepiti 
dai  muscoli  denudati  della  cute. 

3.®  Due  impressioni  fatte  icontemporaneamente  sui  thu- 
Bcoli  messi  a  nudo,  nella  direzione  dell'arto^  si  percepiscono 
come  una  sola  impressione ,  anche  aNoraquando  i  punti 
toccati  si  tengano  atta  distanza  di  dieci  centimetri  V  uno 
dall'altro '(«  Ardiiv  tur  physiologìche  HerlÌLunde  »,  —  «  Gaz- 
zetta Medica  Lombarda  »,  1856,  N.^  24). 

§  9.^  —  Semph'ficato  cosi  e  rischiarato  il  fenomeno 
complesso  della  sensibilità  (I),  nei  suoi  elementi 

4.**  del  tatto  cutaneo^  e 
\   2.^  del  tatto  muscolare,  oltre  al 

8.^  fatto  della  addolorabilitàj  — 
jooi  possiamo  pfocedere  con  franchezza   alla  attribuzione 
fisiologica  del  senso  muscolare ,  che  designiamo,  al  cervel' 


(1)  Una  più  completa  investigazione  analitica  della  sènsibitUA 
Verrà  fitta  nella  Fbiouigu  ihl  DoudaE,  die  sto  per  pubblicare. 
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letto;  —  logica^mente  atldecandovi  le  subordinate  manifesta* 
zioni  delle  coordinazioni  iocO'n^otiQe,  non  meuo  che  gli  ef* 
felli  obbiettivi  e  negativi^  i  quali  sperinaentalinente  conse- 
guono alfca  deiuoliziene  del  corrispeitivo.  orgamo  centrale 
cerebelloso. 

Ma  anzi  tulio  ci  córre  dovere  di  preavvertire  d' una 
tmportante  cosa  il  nosiro  lettore,  e  cosi  prepararci  addirit- 
tura al  coperto  d'ogni  sospetto  preopinaiivo  ed  ipotetico  in 
siffatta  vertenza. 

La  spiegazione  che  noi  mostrammo  d'adottare  sulle  ma- 
nifestazioni funzionali  del  cervelleHo  ^  ci  venne  ella  inspi- 
rata dalla  teorica  speculazione?...? 

No^  —       •      .  "  -^     '    ^  - 

Abbia m  forse  cercato  noi  stessi  nelle  operazioni  psico- 
logiche il  modo  probabile ,  che  ben  s' attagliasse  alla  sud- 
detta interpretazione?..,  '      . 

Nemmeno. 

La  spiegazione  ci  viene  offerta,  deposta  e  testificata  dalle 
^liehiarazioni  di  un  malato,  che  irovansi  registrate  nel  N^°  24, 
4953,  della  «Gazzetta  Medica  Lombarda»  («Osservazioni  fi- 
sio-palologicbe  sol  sistema^ nisrvoso  »,  dei  doti.  Lussano,  e 
Morgauii).  Il  suddetto  paziente  venne  esaminato,  nel  decorso 
di  più  anni  di  sua  malauia,  dai.  doti,  fratelli  Lussano^,  dai 
doti.  Crosio^  Geìmi,  Pavoni^  Gilberti;  ed  Ma  sua  necro- 
scopia  ^  eseguita  dai  dou.  Lussana^  e  i'avont,  mostrò  la  , 
quasi  totale  coìni)romimotte  del  cervetletlOy  quale  era  stata 
appunto  in  di  lui  vita  diagnosticala  e  meditala  dai  suddetti 
autori. 

È  dunque  la  parola  stessa  della  natura  sofferente  che 
noi  invochiamo  per  adesso  rivelarci  il  mistero  dei  suoi  or* 
gani  e  la  causa  arcana  della  coordinasy^ne  dei  moti  volow' 
tarj  della  quale  è  preside  il  tervetlelto, 

I>ella  suddetta  storia,  ch'è  per  esteso  dettaglio  descritta 
nella  suddetta  Gazzetta^  noi  qtii  allegheremo  t 

M.^  i  sintomi  riferibili  alla  dt^ordindiitone  squilibrata  dei 
mot;tmenfi  volontari  ; 
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2.^  le  dichiarazioni  esplicite  del  patiente  sul  ^  modo  èf^ 
fetlivo  delfa  medesima  dlsordinaìiione j 

8.^  le  risultanze  necroscopiche. 

=  Il  Sedersi.  =  «  Ad  elevarsi  seduto  in  sul  letto , 
egli  manifesta  una  tal  quale  incertezza  del  proprio  movi- 
mento, da  sembrarne  qu$si  impotente  per  enorme  stanchezza 
e  da  non  trovarsi  a  prima  volta  ben-  sicuro  della  propria 
posizione.  Poi  mano  mano  vi  si  mette  franco,  e  jsfa  ».  — 
(Nel  dicembre  del  4851  ,  quand'era  poco  avanzata  la  ma- 
lattia). 

=  La  Stazione*  =r  «  Quando  sta  per  uscir  dal  letto  e  per 
appoggiare  in  istazione  la  persona,  è  tanta  la  irresolutezza 
delle  jfncmbra  inferiori;  che  vacilla  e  trema  su  quelle,  e  pare 
affatto  tentare  Un  inOdò  terreno  :  indi  ancora  vr  si  rassicura 
e  sta  siccome  persona ,  che  essendo  carica  la  spalla  di  un 
peso,  e  che  valendo  con  quello  incedere  sopra  sconosciuto 
pavimento  ,  va  prima  col  pie  sospeso  e  peritoso  a  cimen- 
tarne la  sufficiente  resistenza  ».  —  (Nella  medesima  epoca 
del  dicembre  4854). 

Sei  mesi  prima  della  morte.  / 

Più  tardi  poi  (  degli  ultimi  due  mesi  di  sua  vita)  si 
manifestava  come  segue: 

«  Incerto  e  timoroso,  si  mise  lentamente  ritto  e  fermo 
sulla  persona.  Stringeva  l'appoggio  e  non  si  muoveva  ». 

=  L'Incesso.  r=  «  In  camminarpegli  ci  offre  V  immagine 
del  cieco,  il  quale,  non  essendo  sorretto  dal  fedel  bastone, 
barcolla  titubante  e  traballa  in  bilico ,  col  piede  messo  irv 
avanti  ». 

E  ciò  fece  fino  dai  primi  mesi  di  malattia  (dicembre, 
4851)..  ; 

Più  tardi,  cioè  negli  ultimi  mesi  di  vita,  trovavasi  come 
segue:  e  Presolo  colla  mia  sinistra  mano  pel  suo  braccio 
destro,  vi  impressi  (  il  dQlt.  Pavoni)  quella  dolce  spinta, 
che  invila  a  camminare:  e,  qui  ancora  osservai,  che  met- 
tendo avanti  le  piante,  puntava  forte  con  queste  if  terreno 
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quasi  per  accertarsi  se  questo  fossjs  ben  fernu)  e  Hcuro, 
come  chi  eammina  guarclitìgo  sopra  uu  fragile  ghiaccio, 
cui  scorra  sotto  un  profondo  pericolo  ;  e  pqr  V  appoggio , 
ch*io  gli  faceva  al  braccio,  tu'  accolsi  che  senza  questo  sa- 
rebbe certamente  caduto  ». 

=  Il  PIGLIARE  UN  OGGETTO.  =  «  Pcr  toglicrsl  fra  le  mani  la 
scodella  od  altro,  distende  precisamente  alla  meta  il  brac- 
cio e  la  mano:  ma  quando  viene  al  momento  di  reggere 
r.  oggetto  ,  non  sa  dapprincipio  adoperarvi  il  conveniente 
grado  di  forza,  onde  poco  manca  talora  che  quello  non  gli 
cada  fin  dalle  mani...  Quando  non  si  assicuri  quasi  colla 
vista,  spesso  non  accorgevi  di  pigliare  o  di  tenere  iL  cuc-  « 
chiajo  in  mangiando.  ••  Talora  lascia  cadérsi  di  mano  gli 
oggetti  ».  —  (Nei  primi  mesi  di  malattìa). 

Il  pigliare  e  maneggiare  gli  oggetti,  non  che  T  incesso 
furono  ì  primi  niovimetili  che  manifestaronsi  turbati  :  — 
meno  gravemente  la  stazione:  —  e  ancor  meno  V assidersi. 

E  ciò  affatto  cojnbipa  colle  risultanze  sperimentali  dì 
Flourens ,  —  il  quale  vedeva  prima  abolito  il  t»o/o ,  poi 
r  incesso  e  per  ultimo  lasfostone,  nei  suoiiputilati  volatili. 

In  che  e  per  che  modo  di  fisiologico  difetto  avvenissero 
neir  indicato  paziente  le  ora  descritte  turbe  loco^motive^ 
esso  paziente  medesimo  Io  raccontò  di  sua  bocca  :  e  nella 
narrazione,  che  gli  Autori  suddetti  fi^nno  delle  dichiara- 
zioni enunciate  dal  malato  istes^o  ,  con  abbastanza  di  sub- 
bietlività  vengonci  schiarite  le  cagioni  psichiche,  le  quali 
svolgevano  i  descrìtti  squilibrj  dei  movimenti  volontarj. 

È  facile  infatti  il  rilevarne,  qualmcDiet  -^  A  sedersi 
non  trovava  bene  l'appoggio  al  troncò;  —  per  islarsin  non 
sentiva  il  solido  appoggio  del  pavimento;  —  per  cammi^ 
Ilare,  non  percepiva  la  resistenza  del  suolo  ;  —  nel  pigliare 
un  oggetto,  non  ne  sentiva  il  peso. 

E  con  lunghe  tristissime  prove  d'un  anno  di  malattia , 
il  suddetto  malato  ebbe  egli  stesso  così  ben  meditata  e 
distinta  la  cagione  morbosa  della  sua  insufficienza  alla  ag^ 
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gìustala  ìocotnozionej  tche  finiva  per  rispondere  niregregio 
dolt.  Pavoni,  negli  ultimi  mési  dei  suoi  malanni,  quelle 
significantissime  parole  :  —  «  Cheterà  oome  ubbriaco  e  che 
dai  piedi  non  gli  veniva  al  capo  la  risposta  del  proprio 
peso  e  dell' equilibrio  ».  (Pag.  217,  N.*  24  della  «Gazzetta 
Medica  Lombarda  »,  1853). 

E  \}^n  poteva  esso  malato  rìieditare  e  dar  ragione  a  sé 
stesso  di  questi  suoi  lunghi  malanni:  perocché,  (ranme  al- 
cuni ultimi  intervalli  della  vita,  aveva  avuto  mai  sempre 
libera  t  intelligenza. 

In  esso  malato  la  necroscopia  rivelava'  un  'grosso  tu- 
more fibro-celluloso  ,  il  quale  nascendo  dalla  dura-madre  , 
là  ove  questa  si  abbarbica  sul  terzo  superiore  della  faccia 
posteriore  ^ella  rocca  petrosa  sinistra,  passava  sotto  al  ten« 
torio,,  e,  grosso  quanto  un  uovo  di  gallina,  insinuavasi  nel 
cervelletlo  ed  occupava  i  due  terzi  della  metà  '  sinistra  del 
terzo  piano  cranico  ,  avendo  per  molla  parte  distrutto  il 
corrispondente  emisfero  del  cervelleUo  e  comprimendo  for- 
temente in  massa  il  complesso  dell*  organo.  Restava  leso, 
compresso,  atrofinto  anche  il  gròsso  tronco  sinistro  del  Par- 
quinto,  (^on  vennero  sopra  riferiti  i  soliti  e  noti  effetti  sin- 
toìfnalologici  della  comprimissione  di  questo  nervo,  quali 
sono  rassegnati  dagli  Autóri  nella  indicata  storia).  ' 

§  10.  —  Onde  completare  la  preparazione  dei  mate- 
riali atti  a  costruirci  redificio  della  fisiologia  del  cervellet- 
to, ed  onde  eziandio  studiare  la  influenza  crociala  o  meno 
dello  stesso  organo  iti  sulla  metà  corporea  del  sistema  mu- 
scolare, riferiremo  anche  le  esperienze  che  furono  istituite 
sull'una  delle  due  metà  laterali  del  ceroellelto  ^  delle  quali 
si  potrà  eziandio  tirare  partito  alla  interpretazione  delle  mo- 
dalità obbiettive ,  per  cui ,  negli  animali  mutilati  del  cer- 
velletlo  si  devono  produrre'esì  producono  gli  squilibri  /o- 
cormolivi* 

Cominciamo^  dal  riportare  le  esperienze  di  Fìourens  e 
di  Rotando. 
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Si  è  giìi  ved«t«  pia  sopra  (articolo  8.^,  §  8.^),  qual« 
melile  Ffotirefi^,  eolia  ablaùoBe  dei  lobi  oHici  {coiichesop^ 
iUjues)  neHa  rana^  abbia  ottenuio  la  rotastone  dell^aniinal^ 
sopra  il  lato  operato. 

Tosto  di  seguito  il  medesimo  Autore  soggiunge:  "^ 

<  J'ai  retranché,  sur  une  gre'nouìHe,  le  tubercule  biju- 
meau  éróit;  ranimàl  a  toumé  sur  te  eùié  gauche  9. 

<  J*ai  retranché,  sur  un^autre  grenouille,  le  tubercule 
gauche;  Tanimal  a  iourné  sur  le  coté  droit  ».  (Pag.  51 
e  62). 

Siccome  Flourens^  in  questi  esperimenti  sull^  rane,  ave- 
Ta  incominciato  la  demolizione  successiva  del  lobi  encefalici 
dall' avanti  air  indietro,  esportando  prima  i  hbi  cerebrali, 
poi  i  talami  ottki  {eouches  optiquesYe  per  ultimo  i  cosi 
detti  da  Ini  tnbercules  bijumeaux,  oosl  è  evidente  che 
•questi,  da  lui  pretesi  tubercuH  bigemeUi  (ch*ei  riterrebbe 
quindi  V  equivalente  delle  quadrigemellè)  altro  non  pote- 
vano essere,  se  non  ciò  clie  nella  sopra  rassegnata  anato- 
mia comparata  dei  batraceiani  risulta  essere -il  cervelletto. 
Il  quale  appunto  (per  poco  che  ci  ricordiamo  delle  sopra 
esposte  nozioni)  appare  formato  dalla  dopptd  porzione  po^ 
sieriore^  lobulata,  saldata  sulla  linea  mediana,  dei  cosi  detti 
lobi  complesMvamente  ottici.  Ed  è  da  notarsi ,  qualmente  : 
Tanimale  rtfofai^aW  sul  lato  operato  per  la  demolizione  4*tf- 
na  dette  couches  optiques  (conie  vìdersi  fare  anche  gli  al- 
tri animali  superiori);  •—  ed  invece  si  aggirala  sul  lato  op- 
posto  all'operazione  per  la  ablazione  unilalerale  dei  tuber- 
coli retrostanti  alle  suddette  couches  OfMqUes\,  vale  a  dire 
per  la  ablazione  unilaterale  del  cervelletto. 

Il  quale  risultato  depone  un  altro  argomento  per  ricon- 
fermare ad  oltranza  là  distinzione  organica  per  noi  mar- 
cata fra  la  porzione  anteriore  {talami  ottici)  dei  cosi  detti 
lobi  ottìei  (complessivamente)  dei  batraceiani  e  fra  la  por-' 
zione  deretana  IcervelletH))  dei  medesimi. 

Ma  qui  non  vogliamo  dissimulare  la  sorpresa ,  che  in 
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noi  nsK^que  airesamtnaré  la  spiegazióne  offèrta  dieiir  illCistre 
Lbngtt  sulle  accennate  risultansee,  le  quali  venivano  ouer 
tinte  e  deseritte  daj  Ffoiireiw  per  l'encefalo  .dei  bairaociàni* 

Riferiremo  le  parole  slesse  di  Longet  :       .  , 

«  Après.  VBlABi\onH4u '^  ÈùbercHle  bijumeau  d'un  eóté, 
Flourens  a  vu  des  pigeuns  toumer  sur  eux-métne^  et  prin* 
cì'paleinent  sur  le  coté  du  tubercule  enl<èvé.  Le  coniraire  a 
eu  lieu  chez  le  grenouilles;  c'esl-a-dire  que  le  tubercule 
bìjumeau  drot^  étant  soustrait,  le  tournoiement  s'est  opere 
è  gauche.  On  n'a  point  oublié  que,  chez  les  m^mmifères 
ct4es  oiseaux,  Uaction  des  tubercules  précédents  «ur  }a  vue 
est  croisiée;  que,  d^après^DesmouUnSi  celle  action  est  dì- 
re  ^e  <;bez  les  grenouilles.  Or- le  fournaieiitent,  qui  vient 
d'éire  indjqqé,  nous  parati  tenir  (quand  toutefbis  la  lésion 
se  borne  aux  tubercules  et  n'interesso  poìnl  les.  fibres  pe- 
d^ncolaires)  à  la  porte  de  la  vision  dans.  un  oeil.  En  effef, 
ay^nt  complétement  évacué  les  humeurs  de  Tun  des  yeux 
sur  des  pigeons,  j*aì  vu  souvent  ees  animaux  tourn^r  sur 
le  cóle  de  Todil  sain,  et  leur  oou  se  tordre  dans  le  méqae 
sens.  G*est  précisément  ce  qui  a  lieu  dans  les  expériences 
pù  on  lése  les  tubercules.  Chez  l'oiseau^  la  lésion. du  tu- 
bercule droit  laisse  Tceil  correspondent  intact,  V  animai  tour-  ' 
né  à  droke;.chez  la  grenouille^  la  lésion  du  tubercolo  droit 
permei  la  vision  par  Tceil  gauche,  l'animai  lourné  a  gau- 
che ».  (  «  Traile  de  pbysiologie  »  ,  pag.  224 ,  tom.  Il , 
fase.  2.^).  . 

Ulteriormente  Longet  cita  le  esperienze  di  Flourens 
*  sulle  couches  opHques  dei  rettili  e  le  commenta  come  espo- 
niamo: 

e  «  J'ai  relranché,  sur  une  grenouille  (dil  Flourens)^  la 
conche  optique  droite;  la  grenouille  a  lourné  longtetnps  ei 
irrésistiblemeni  sur  le  cóle  droiu — JVi  relranché,  sur  une 
aulre  grenouille,  la  conche  optique  gau^lie;  l'animala  tour*- 
né  sur  le  cóle  gauche.  Ce  resultai  tendrait  a  prouyer. que, 
dàns  Ics  reptiles,  il  n'y  a  poìnl  croisement  d'effet^  cofntne 
dans  Ics  vertébrés  superieurs  ».  (Pag.  229,  e. ,5.)' 


'    Adunque  Longet  ammette  ebe 

A.  Nelkr  rana  i  nervi  otiicn  4ion  si  decussino. 

B.  La  massa  complessiva,  dalla  quale  vengooo  insieme  co* 
stituiti  i  lobi  ottici  ed  il  cervelletto  o  q  (Fig.  5.  44.  45. 

'  47.  63),  rappresenti  soltanto  i  pretesi  tubercules  biju- 
meaugc  di  Flourens, 

C.  be.  ooticf»es  optiques  designale  da  Flourens  nella  rana 
siano  talami  ottici  distinti  dalla  massa  complessiva  sud- 
detta, e  stieno  al  davanti  della  medesima  massa  e  tosto 
dietro  ai  lobi  cerebrali. 

Ci  duole  il  dirlof  -^  ma  tutte  queste  tre  supposizioni 
sono  errònee. 

Se  ee  le  prendiamo  però  a  calcolò  ed  a  cuore^  eiò  s'at-^ 
trìbuisea  alle  conseguenze  che  ponno  derivare  dagli  errori 
detti  da  grand-uomini.   \      '      •        ' 

Esaminiamo  a  parte  le  suddette  supposizioni: 

A.  Sul  preteso  non  incroGiamento  dei  nervi  ottici  nella 
rana;  -^  Zongref  certamente  non  ha  praticate  osservazioni 
proprie  sull'encefalo  Idi  questi  renili;  dacché  nulla  avvi  di 
più  patente  come  Y incrociamento  e  (diremmo)  Vacca^acal'^ 
mento  dell'uno  dei  suddetti  nervi  sull'altro.  Il  lettofe  getti 
una  volta  il  guardo  sulla  sfigura  45,  onde  persuadersene, 
ed  ascolti  (fra  \ì  tant' altri)  il  Rusconi  ed  il  Leurel;  -^ 
«  Il  n'est  [à  ma  connaissance  auciin  reptile«  sur  lequel 
on  puisse  voir  avec  plus  de  facilitò  Ventrecrojsement  ^des 
.nerfs  optiques^  que  sur  la  grenouille  •  •  •  On  volt ...  Ics 
nerfs  optiques,  d'un  blanc  nacré,  tranchant  sur  un  fond 
gris-rougeàtre ,  passer  Vun  sur  l'autre  ».  (Pag.  44.  «  De*- 
velloppement  de  la  grenouille  commune  ».  Milan  4826). 

E  Leuret: 

«  Ventrecroisement  des  nerfs  optiques  exisie  chez  la 
plupart  des  reptiles;  il  est  completa  c'est-à-dire  que  les  fi- 
bres  de  droite  passent  toutes  du  coté  gauche^  et  recipro^ 
quementj  en  chevauchant  Pune  sur  tautre  »•  (Pag. -243, 
ouvrag.  cii.). 
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B,  Sufi' equivalenza  della  massa  eomp/eistpo  (ottico  ee- 
rebetlare)  ai  quadrigemìlti^  •  •  •  crediamo  aversi  avuto  tanto 
che  ba^ti  in  eooirario  dalle  sopra  rassegnate  noi;ioni  d'ana- 
tomia comparala. 

C.  Sappiamo  che  Bojanu$  e  Carus  signiQcarono  col  titolo 
di  eouches  optìques  queU'  alcun  rigonfiamevì^lo  dei  peduf^oli 
cerebrali^  il  quale  riesce  appena  visibile  sopra  akuni  rettili 
(eocodrillo  e  cheloniaai)^ 

Noi  però  (come  anche  Leuret)  ritenianio  ancora  (vedi 
g  8.^  deir articolo  8.®)  affatto  problematica  resistenza  dì 
codesti  pretesi  tubercoli,  appo  \  rettili  (1);  sebbene  non 
vogliamo  escluderli  eccezionalmente  nel  eocodrillo  e  nei 
cbelonianii  oye  Carus  e  Bojanus  dicono  d'averli  veduti. 

Comunque  ciò  sia,  m  quanto  alle  raae^  (animali  che /or*' 
mano  il  soggetto  delle  sperienze  di  Flourem  e  l'argomento 
della  discussa  vertenza),  osiamo  asserire,  che,  se  non  si  vo- 
gliono adoperare  gli  occhi  deirimmagioazione,  nulla  ossèrr 
vasi  di  quei  supposti  tubercoli  nell'encefiBdo  dei  suddetti  ba- 
iracciani;  e  tosto  dietro  ai  loro  /o6j  cereòra/i  succedono  due 
/o6tt/i\  bipartiti  anteriormente  {lobi  ottici^  «—  che  riteniamo 
le  coeicAei  optiquee  intese  da  Floarens)  e  saldati  insieme 
posteriormefite  {cerveftetto  ^  —  che  giudichiamo  i  tubercu* 
hs  bifumeaux  detti  da  Flourens). 

Voglia  una  volta  il  lettore  gettar  lo  sguardo  sulla  figu- 
m  6  di  encefalo  di  rane   (operate  da   FJourens)  al  natu- 


(1)  Ci  valga  anche  la  testimonianza  di  Leuret:  —  «  M.  Carua 
décrit  eooime  Ielle  {eouche  Optique)  une  pelile  porlion  de  sub- 
stance  inédullairè  placée  sor  les  pédoncuìes  eérèbraux  du  croco- 
dite,  entre  ces  pédoncuìes  et  les  lobes  optiques.  Je  n'aì  pas  eu 
l'occasion  de  disséquer  le  système  nerveux  da  crccodile;  je  ne  puis 
par  conséqucnt  jager  la  valear  de  cette  détermìnalìon  faite  par 
M.  Carus;  les  reptiles  qoe  j'ai  exanitiiés  m'aat  présente  un  tu- 
bercoìe  si  peu  dérefoppé,  qae  je  oi'ahstieadrù  d'ómeltre  une  opi« 
Qion  sar  ce  sujet  ».  (Pag.  229). 
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rale  ^  —  e  ci  sappia  dire  che  cosa  ,  vi  resti  da  esportare 
maierialraenie ,  distintamente , ,  unilateralmente  infra  i  lobi 
certbnali  e  e  k  mas»a.  ottica  o  .*  4  *  E  qudQd'anco  TeocefalQ 
della  rana  potesse  (per  la  opportunità  spefrimentale)  venir 
effettivamente  ingrandito  qaal  lo  ingrandisce  una  forte  len* 
te  (come  nella  fig.  47  di  encefalo  di  rana,  copiato  da  Au* 
sconi)  compiacciasi  il  lettore  dirci  che  cosa  vi  potrebb'  es- 
sere di  materiale  (tranne  la  appéna  percettibile  i  gianduia 
pineale)  da  escidersi  con  una  vivi-sezione  sopra  un  lato 
dell'encefalo,  infra  la  suddetta  massa  ottica  0  e  fra  il  cer- 
vello  e.  —  Se  non  che  in  codesta  figura  47  è  più  visibile' 
(quanto  per  la  da  noi  stabilita  distinzione  e  pel  fatto  anatomi- 
co risulta)  la  bipartizione  della  massa  ottico-cerebellosa  nel- 
le sue  due  porzioni  distinte^  —  Tuna  anteriore  0  {lobi  ot" 
ticij  couches  optiques  degli  sperimenti  di  Fhurens)^  Taltra 
posteriore  q  {cervelletto^  : —  tubercules  bijumeaux  dei  mede- 
simi sperimenti). 

I  fatti  anatomici  sono  tali:  -^  e  gli  sperimenti  furono 
né  più  né  meno  se  noa  quelli  appunto». che  ebbero  a  ri<r 
confermare  le  signifieaBioni  fisiologiche  da  noi  propugnate 
in  proposito  al  fatto  anatomico  dei  suddetti  organi« 

Adesso  sentiamo  Rolando  intoi^no  alla  esportazione  uni- 
laterale delcet^elletto  negli  uccelli  e  nei  mammiferi. 

Esperienza  35."  Gallo. 

(È  di  notando).  - 

«  Fatta  ad  un  gallo  un'apertura  superiormente,  corrispondente 
al  sito  del  cervelletto,  con  stromento  adattato  esportai  prelsso  a 
poco  la  metà  destra  del  medesimo.  Subitamente  rimase  paraliti- 
co (i),  e  cade  dalto  stesso  lato,  né  poteva  più  in  modo  veruno 
far  tiso  della  gamba  destra  e  sostenersi  sulla  medesima.  Per 
convincermi  meglio  di  questo  singoiar  fenomeno,  presi  colla  mano 


(1)  Si  è  sopra  notato,  con  che  modo  piacquesi  U  notando  ye- 
dare  ei  interprelare  le  turbe  toco-moirki  da  cAlnzione  dei  cer^ 
vettettQ. 
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la  gwn^ba  del  lato  offeso,  e  sostenendola  in  debita  gnisa ,  se^ne 
stava  ritto,  e  potevo  fargH  (afe  qualche  passo  eoli*  altra.  Ma  do- 
po alcani  minotf  non  poteva  nemineno  reggersi  su  questa;  ed  in- 
fine restò  paralitico  da  tutti  e  due  i  lati  99.  (Pag.  i43).. 

Esperienza  36/  —  Tacchino.  (Meleagris  GaHo^Pavo). 

(É  di  Rolando)* 

«  Scoperto  ad  un  gròsso  pollo  d'India  il  cervelletto,  ho  toilto 
via  a  strati  quasi  la  metà  sinistra  del  cervelletto.  L'animale  é 
stato  qualche  istante  in  piedi,  ma  poi  è  caduto  sullo  stesso  lato. 
Appoggiato  al  muro,  faceva  qualche  passo  colla  gamba  destra. 
Sostenuto  col  mezzo  delle  ale,  faceva  qualche  passo  ;  ed  inclinava 
facilmente  a  sinistra,  e  si  richiedeva  una  forza  inolto  maggiore 
per  farlo  andare  a  destra.  Cadendo ,  sebbene  agitasse  -Vaia  e 
gamba  destra,  appena  faceva  uri  qualche  girò  a  rotolone,  ma 
sempre  sul  lato  offeso  ».  (Pag»  i57}. 

Esperienza  37.*  —  Anitra. 

(È  di  Rolando). 

<f  Dopo  aver  messo  a  nudo  gran  parte  del  cervelletto  di  un'a- 
nitra, ho  po^rtato  vi9  alcuni  strati  di  quest'  organo  dalla  parte  si" 
nistra,  lì  guasto  fatto  era  poco  profondo;  e  l'animale  camminava, 
ma  a  stento,  e  zoppicando  sulla  gamba  siàislra;  e  messa  nel- 
l'acqua, nuotava  assai  bene,  ma  soventi  or^ratxi  shI  lato  offeso. 

Dopo  due  ore»  con  taglio  più. profondo,  ha  cercato  di  portar 
vìa  la  metà  intiera  (sinisira)  del  cervelletto;  in  seguito  a  que- 
sta seconda  offesa ,  l' animale'  faceva  movimenti  singolarissimi  ; 
cadeva  soventi  sullo  stesso  lato',  e  poco  dopo  la  sua  gamba 
sinistta  era  affatto  immobile^  mentre  la  destra  spingeva  il  cor* 
pò  verso  il  lato  opposto.  Messa  parimenti  nell'acqua,  vi  si  soste- 
neva con  qualche  difficoltà,  e  nuotava  sempre  in  giro  verso  il 
lato  offeso. 

Dopo  pochi  minuti,  le  mancavano  le  forze,  e  si  sarebbe  affo- 
gata, se  non  si  sosteneva  a  galla,  tirandola  per  una  legacela  fis- 
sata ad  un'ala  ».  (Pag.  i59)* 

Ma  FlourenSf  a  proposito  d'analoghi  sperimenti  praticati 
sugli  uccelli,  scrive  a  pag.  115: 

«  MessQ  allo  scoperto  il  cervelMlo  d'un  piccione ,  pra- 
ticai delle  punture  superficiali  sulla  destra  del  cervellello. 


S5S 
N'apparTe  toslamente  una  aadai  marcftta  deftofezjA  dai   lato 

«  Esportai,  a  strati  successivi,  tutta  la  parte  sinistra  del 
cervelletto.  La  debolezza  del  lato  destro  s'accrebbe  visìbil- 
mente coU'aggravarsi ^dellc  mutilaziooi  ». 

Ascendiamo  ai  mammiferi. 

Esperienza  58/  —  Porcbettò  d'India. 

(E  di  Molando)* 

«  Scoperta  gran  parte  del  cervelletto  ad  un  porchette  d'India,  ho 
portato  via  circa  la  metà  destra  di  questo  viscere.  L' animale  non 
poteva  più  stare  in  piedi,  e  si  aggirala  sopra  il  suo  corpo  come 
sopra  di  un  asse,  cioè  andava  a  rotolone  con  molta  prestezza  a 
misura  éhe  colle  gambe  sinistre  spingeva  il  corpo  verso  il  lato 
destro,  intieramente  immobile  e  paralitico  ».  (Pdg.  157). 

D' altre  esperienze ,  rivolte  a  constatare  gli  effetti  della 
unilaterale  demolizione  del  cervelletto ,  noi  non  conosciamo 
se  non  Ja  citazione  di  seconda  mano  fatta  da  Valentin  (I) 
nel  segitente  passo:  —  «  Vitse  arbore,  vel  cruribus  cere- 
belli ,  vel  tolo  unius  lateris  cerebello  diviso ,  animalia  ad 
idem  latus  rotare;  operatione  vero,  in  utroque  latere  facta, 
non  rotare;  et  rotationem^  quo  major  partium  utriusque  lor 
teris  restantinm  incsqualitas  sit,  eo  major em  esse;  Zinn^, 
Saucerotte^  Arnemann^  Rolando  ex  parte  observaruni:  A.  De 
Humboldt^  Magendie^  Flourens^  Krauss  et  Hertwig  exaetius 
demonstrarunt  »• 

Pare  dalla  presente  citazione  che ,  per  la  demolizione 
unilaterale  o  di  un  lobo  del  cervelletto^  la  rotazione  del- 
l'animale si  compia  sul  lato  operato;  —  cioè  nel  senso 
indicato  dalle  sperienze  di  Rolando  ^  anziché  di  quelle  di 
Flourens. 
.    Quest'  ultinio  però  accenna  ancora ,  in  modo  generico , 


(i)  «  De  functioBìbtts  nervorum  cerebralium  et  nervi  sympatbi' 
ci  M,  Bernse,  1839,  pag.  138. 
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alla  influenza  crociata  dei  veri  lobi  del  cer^elltiio^  allor<|Udri« 
do  più  tardi  (nel  i828)  istituiva  le  sue  singolari  esperienze 
sui  canali  semi^circolarij  delle  quali  qui  tosto  in  avanti  trat* 
teremo. 

Ed  è  poi  da  rammentarsi ,  qualmente  la  nota  ehe  dU 
chiara  —  «  Avere  un  effetto  crociato  le  parti  superiori  del 
ceri;>eUetto^  i  veri  lobi  (siccóme  scrive  Flourens);  avere  un 
effetto  diretto  i  peduncoli  cerebellari  ed  il  loro  ponte  di 
Varolio  »;-^  si  riferisca  ad  animali  mammiferi,  ai  conigli; 
onde  ci  sembra  giusta  e  naturale  cosa  il  ritenere,  qualmente 
anche  ì  sopra  mentovati  effetti  crociati  da  ablai^ione  unita* 
ferale  d'un  solo  ^ero  lobo  del  c^r^elletto^  appartenessero  a! 
medesimi  conigli. 

Di  esperienze  simili  in  sugli  uccelli  noi  non  teniamo  se 
non  la  seguente; 

E^erUnza  39,"  —  Beccafico  (Sa^^icola  rafa),.  17  settembre 
1853. 
^    (Esperienza  eseguita  dal  nostro  amico-collega  dott.  P,  R&izi)^ 

»>  Ésportossi  la  parte  posterior-superiore  del  cervelletto  più  a 
destra  che  a  sinistra.  * 

»  Un  grave  colpo  saccesse  nel  picoofo  ueceNo,  In  modo  da  far 
temere  della  sua  morte.  Sì'  rimise  però  tosto  in  disiipeto  state. 

»  Questo  beccafico  aveva  la  tendenia  a  perdere  reqiltibrio  !q 
avanti,  nel  mentre  teneva  il  capo,  alquanta  stirato  aU^indielro»  Piì| 
volte  videsi  l'animale  cadere  sulla  Éinistra;  la  gamba  sinistra 
diffalli  era  alquanto  flaeca^  e  l'ala  sinistra  talvolta  alquanto  pen^ 
siolQne.  Stava  ancora  io  piedi  ed  accovacciato;  ma  col  corpo  un 
pò  cascante  sul  lato  sinistro,  su  cui  lo  si  vide  cadere,  anche  es^ 
^ndo  fermo.  Gettatolo  al  volo,  era  quel  volare  alquanto  obliquo 
sul  lato  sinistro;  e  se  poggiava  sopra  un  oggetto,  vi  si  teneva 
fermo  specialmente  colte  dita  del  piede  destro. 

Numerosi  però  furono  gli  esperimenti  di  simile  natura 
~(  dìJinotizione  unilaterale  del  cerv^elteito ,  di  parte  del  lobo 
o  d'intieroj  che  eseguimmo  nel  1852  e  I8&3  sui  conigli  6 
sui  porchetti  d'India. 

Eccone  i  lisuUaii  sommarj; 
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4.^  Sotto  il  tagliò  superficiale  di  un  lobo  cerebellosQy 
Panimale  gira  sii  di  una  larghissima  -circoiìferenza  rotatoria , 
fecendonè  eentro  versa  al  lato  opposto  alla  lesione* 

2.^  Sotto  un'esportazione  piuttosto  profonda,  ma  sempre 
unilaterak,  U  periferia  del  gifo^  diviene  sempre  più  stretta, 
iincora  sul  Iato  opposto  della  demolizione. 

3,^  Per  la  quasi  totale  ablazione  d'un  /o6o  cerebellasa^ 
Tanimale  non  fa  che  girare  sopra  sfi  stesso,  non  togliendosi 
dal  suo  posto. 

4.^  Cplla  distruzione  completa  d*un  lobo,  Tanimale  cade 
spasso  sul  fianco  apposto  e  non  può. più  reggersi. Mettendo^ 
9llor  r animale  supino  ed  arrovesciato,  ei  dimena  ai^cora, 
qu^si  a  mo'  del  camminare,^  le  quattro  gambe,  ma  piuttosto 
cogli  arti  corrispondenti  ^Ila  esportazione  del  lobo  cerebel- 
lare appoggiasi  per  riaccomodarsi.  Sorreggendo  poi  l'ani- 
male  pei  peli  della  schiena ,  desso  gira  ancora  sopra  di  sé 
stesso,  non  togliendosi  tuttavia  di  posto.  Gli  animali  di  QO|rpo 
tozzo  (porehetti  d'India)  cosi  operati  (demolizione  {H  hii 
lobo  cerebellare)  rotolano  soprq  di  sé  stessi  ii^a.sversal^ 
mentej  cioè  secando  f  ^sse  longiti^diinakjt  rivollaadosi  dfil 
l4itlo  s>ffesq  perso  al  lafo  opposto. 

Fra  questi  nostri  elsperim^ti,. si  i)  gironsi  il ro(o(atiienlo 
ebberp  co$ianienivHiS  a  perno  loro  centrico  H  latoi  opposlo 
al  taglio. 

È  necessario  però  avvertire  qualmente,  anche  dalle  uni" 
laterali  ablazioni  del  cervelletto ,  i  tumulti  e4  i  di^rdini 
conseguenti  della  Io/:o-mostoNe  riconfof|daf|st  soventemente 
in  loro  assieme,  né  indi,  frariimez^o  bei|  sippaja  da  qual  iato 
prevalga  la  squilibrata^  incertezza. 

Adunque  le  nostre  risultanze  (sombaciereb(>ero  nel  loro 
camplessivo  risultato  Cioj^  quelle  di  Flourens  Q^de.  testimo- 
niare la  inlluenza  crociale^  dei  lobi  cerebellosi  s^Ila  regolQ' 
riszasione,  loco-moiiva  degli  arti. 

Ci  sì  permetta  però  uqa  parola  di  tentabile  riconqilia« 
Eione  infra  le  apparenti  contraddizioni  dei  due  illustri  spe- 
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rimentatori ,  vogliamo,  dire  dì  Rolando  e  dì  Fìouréfis.  Il 
primo  di  questi  avrebbe  constatata  I^  debolessa  degli  arti 
^orriipondBnti  al  lato  operato,  —  il  secondò  negli  arti  op- 
posi! 

Certamente  la  contraddizione  non  può  qui  dipendere 
se  Qon  dal  modo  di  osservare  e  di  narrare  i  fenomeni  os* 
servati  e  dal  mudo  e  dai  soggetti  dell'esecuzione  operativa. 

I  fotti  non  possono  non  essere  sempre  quelli. 

Azzardiamo  qumdi  le  seguenti  proposizioni:  —  La  de- 
aissaziofie  delle  emanazioni  ierebtUose  posteriori  si  effet- 
tua forse  meno  appo  agli  uccelli  anziché  appo  ai  mammi- 
feri, dacché  l'anatomia  comparata  ci  addimostra  appunto 
mancanti  nei  vertebrati  inferiori  le  decussazioni  spinali  ati- 
ieriori  e  posteriori.  — •  È  quincli  crociata  la  influènza  ce- 
cerebellare  nei  mammiferi  e  diretta  negli  uccelli  ? 

Dall'una  parte  le  esperienze  di  Flourens  sugli  uccelli 
non  sembrano  sufficientemente  evasive  né  perentorie  sulla 
definizione  del  fatto,  giacché  la  semplice  parola  debolessa 
(faiòlessej  non  ci  lascia  abbastanza  siciiri  sulla  modalità  delle 
emergenze  fenomenali  in  quanto  eh' esse .  spettino  a  di^or** 
din»  e  tumulti  loco-motivi;  sapendosi  bene  che  i  detti  ani- 
mali agtìano  vivamente  gli  arti  anche  dopo  la  demo/tsione 
cerebellare,  benché  in  modo  disordinato,  e  sapendosi  anzi 
che  i  suddetti  moti  ne  diventano  follia  irriquieli,  strava- 
ganti. 

(ovece  per  gli  sperimenti  di  Rolanda  sugli  uccelli,  ab- 
biamo un  numero  ed  una  circostanziata  latitudine  dì  prove. 

Per  riguardo  poi  ai  mammiferi,  la  cosa  cammina  più 
franca  in  favore  di  Flourens  avendosi'  già  l'argomento  ana- 
tomico più  evidente  della  decussazione  delle  colonne  po^ 
steriori.  D'altronde  uno  solo  é  il  contrario  sperimento  di 
Rolando  il  quale  può  forse  risolversi  nella  lesione  della 
emanazione  peduncolare  del  cervelktio  ("come  più  innanzi 
vedremo^,  più  che  del  vero  lobOf  —  dicendo  il  suddetto 


8W 

la  melò  destra  e  non  specificatamente  il  destro  emisfero  del 
eervellelto  fcom^altre  volte  a  proposito  suole  direj. 

E  per  soprappiù  n'ebbimo  anche  noi  numerose  risultante 
sperimentali,  le  quali  ci  persuadono  della  influenza  crociata 
dèi  lobi  cerebellari  sopra  i  moTimenii  loco*motivi  degli 
arti,  nei  mammiferi* 

§  44.^  ---  Ma  veniamo  una  volta  alla  fisiologica  inter- 
pretazione dello  squilibrio  loco-motivo  che  inducesi  dalie 
offese  ed  esportazioni  del  cervelletto. 

Lapeyronniè  e  Pourfour-Dupetil,  nel  principio  del  pas-» 
sat0  secolo,  riferivano  all'Accademia  parigina  fieì  casi  ove 
la  lesione  del  cervelletto  aveva  sviluppato  un  esaltamento 
estremo  di  sensibililà,.^.  Era  la  compromissione  della  limi- 
trofa midolla  allungataì...  Era  la  mal  interpretata  irregola* 
rità  e  follia  dei  moti  squilibraliì .Jì  {Fìourens^  pag,  253). 
"  Comunque  ciò  fosse  la  deposizione  patologica  dei  sud* 
detti  autori  incominciò  a  tracciale  una  deferenza  scientifica 
per  la  localizzazione  della  sensibilità  nel  cervelletto. 

'  Venne  Sauverqlte  nel  1768  a  narrare  alla  medesima  Ac« 
cademia ,  in  base  a  quattro  sue  esperienze ,  qualmente  la 
lesione  del  cervelletto  fosse  costantet^ente  seguita  d'una  sa- 
scellibilità  0  vivacità  estreràa  di  sentimento.  {Flourenss 
pag.  254). 

Era  ancora  il  medesimo  inganno.   . 
Tuttavia  in  quell'agì/ation  singulière  aceludevasi  il  pri' 
mo  nucleo  problematico  del  futuro  vero. 

Più  tardi  Faville,  inspirandosi  ai<  dogmi  della  |[rande 
scoperta  Belliana,  e  considerando,  qualmente  nel  cervelletto 
sbocchino  le  propaggini  sensorie  spinali  posteriori,  proda* 
mava:  essere  quest'organo  il  foyer  de  la  sensibililé.  E  per 
una  volta  egli  fu  che  sorse  a  protestare:  -*^  che  noi  sen* 
tiamo  ì  nostri  movimenti  volontarj  ;  — >  che  privi  di  tal 
senso  non  potremmo  eseguire  movimenti  armonici;  non 
potremmo  cammMrare  regolarmente,  né  starci  equilibrati  se 


>  * 
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non  senliÉiimo  il  suolo  sa  cui  posare  ;  —  che ,  insonuiia,  bl 
setiÈibilUà  è  il  vero  regolatore  dei  movim^nii.  {m  Dieiioniu 
de  fhéié  et  €bir.  prot   ».  Tom.  VII.  Paris,  4831). 

Mala  sua  voce  andò  perduta  sotto  alla  celebrità  strepi* 
iìm  delle  eoAtrarie  esperit^nte  di  Flùureni.  Imperciocché  ^ 
mentre  Jtoìando  con  una  lunga  serie  di  sperimenti  aveva 
già  avanzato,  fiondai  id07,  la  teoria  che  concehtrava  nel 
ter^U^io  l'origine  ài  lutti  i  thovimenli;  Flourens  nel  1823 
faceva  conoscere  la  sua  splendida  dottrina  sperimentale, 
onde  il  cervelietto  addiventava  il  coordinatore  dei  movi* 
unenti  «po^lanei,  senza  alcuna  propria  influenza  sulla  sen^t* 
bililà.  E  poi  JUagendie,  Bouillaud,  Hertwig,  Novati^  Lvngel 
col  loro  sperimentale  suffragio,  porgendo  la  perentoria  sai^ 
ziòne  alla  dottrina  di  Flourens,  mano  mano  fissarono  per 
affatto  Tattenzione  scientifica  e  la  fede  fisioiogioa  sullìi  esclu- 
siva ùbbietiiviià  dei  fenomeni  spcrimeiìtaU  nio<or/ del  cer- 
%>elktlo. 

E  si  giunse  por  tale  guisa  a  ptlbto  siffatto  da  quasi  mi- 
sconoscere le  stesse  orgaittco-oiiafomtcJie  disposizióni  del 
eert^e/lel/o>  —  «  perciocché  non  istanno  in  giusta  relazióne 
cògli  sperimenti  e  coi  dettati  della  tpoderna  fisiologia  sulle 
funzioni  motrici  del  cervelletto  ».  (!) 

Cosi  quel  grand' uomo  di  KdUiker, 

Quasi  che  avanti  alia  pretesa  delle  umane  speculazioni 
fallisca  la  voce  eterna  ef  la  maho  organizzatrice  della  na- 
tura!! 

,  (nfianto,  còme  fronda  mal  divisa  dal  suo  albero  scienti- 
fico,  si  maturava  isolatamente  lo  studio  mbiettivo  delle 
complèsse  operazioni  della  tattile  eenribilità,  —  e  colla  ra- 
zionale scorta  della  psicologia  analìtica  si  arrivava  a  stabi- 
lire la  definitiva  distinzione  fra  i  semplici  ed  individuali 
fatti  Bsiologico«nervosi  del  senso  del  dolore,  di  temperaturap 
di  contatto  e  di  attività  muscolare. 

Ma  nel  cercare  stagli  sperimentati  animati  la  suasiaCeilMi 
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^  iHéM  delk  sensihitilà  i  gli  Autori  non  si  erano  fatto  per 
nuUà  il  doveroso  calcolo  dì  verificare,  se  propriamente  tutti  d 
quali  di  codesti  diversi  elementi  del  senso  venissero  abo« 
liti  nella  abolizione  del  cervelleiio. 

È  troppo  facile  Taccorgersl,  in  leggendo  per  entro  agli 
assaggi  praticati  in  proposito  da  tutti  gli  sperimentatori^ 
qualmente  ai  fenomeni  del  dolore,  o  tua'  al  più  a  qoei  del 
contatto,  avessero  esclusivamente  addomaddato  i^perma- 
nenza  del  tatto  negli  ottenuti  squilibri  del  molo. 

Ora ,  non  è  già  al  dolore  (  come  già  vedemmo  ) ,  cb^ 
debbasi  chiedere  una  tale  verificazione..é.  E  che  vale  infatti 
mai  a  significare  esso  dolore  fisico  in  rapporto  ai  movimenti 
spontanei,  se  non  se  l'istintivo  bisogno  di  servirsi  di  questi 
per  ischi  varia  ?..••  E  che  può  esso  mai  nelV  aggiustare  la 
equilibrasione  motrice  se  con  moti  tanto  regolari  quanto  ir- 
regolari Fanimale  tenta  schermirsene  e  sottrarsene?... 

E  la  fisiologia  ci  additò  la  sede  del  dolore  Cisico  nel 
midollo  oblungato  e  spinale:  —  ci  dimostrò  la  sua  sussi- 
stenza ad  onta  della  perdita  dei  moti  equilibrati. 

E  non  è  pure  al  senso  del  contatto  (come  evidentemente 
risulterà),  che  abbiasi  a  chiedere  il  mezzo  psicologico  col 
quale  coordinare  la  locomozione.  Può  benissimo  codesto 
senso  illuminarci  sulle  delicate  accidentalità  della  superficie 
degli  oggetti,  sulla  loro  presenza  e  sulla  loro  temperatura  : 
ma  non  è  già  desso  che  ci  avverta  della  solidità  resistente 
degli  oggetti,  contro  cui  affrancare  il  piede  incedente  o  so« 
stante;  -^  non  che  ci  renda  edotti  della  gravità  d'un  corpo 
da  sorreggersi  o  da  trasportare;  —  non  che  ibformi  Tanimale 
delta  resistenza  del  mezzo  contro  cui  opporsi  per  volare  o 
per  nuotare;  —  non  che  ci  avvisi  della  impenetrabilità  làe^, 
gli  ostacoli  che  devonsi  nel  cammino  sormontare. 

Codeste  sensazioni  noi  le  dobbiamo  esclusivamente  al  di- 
stinto tatto  muscolare  {altività  muscolare,  di  Landry),  -^ 
non  alla  addolorabilità,  -^  e  non  al  senio  del  confano. 
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NfNi  è  già  che  per  questo  vogliasi  per  noi  negare  «H 
soccorso  del  senso  dd  conlalti)  per  la  esecuzione  regolarìz* 
zata  di  qùellr  ammirabili,  squisiti,  niinuli,  delicati  maneggi, 
onde  la  mano  dell'uomo  ebbesi  da  Galeno,  da  Elvezia  e 
da  altri  si  esagerate  lodi  da  sgradarne  fino  Y  intelligenza. 

No:  —  non  respingiamo  le  cose  a  questo  falso 'estremo* 

Né  già  mai  parlammo  qui  sopra  della  delicatèi^za  di  co- 
taK  n)|^ggi,  —  ma  sibbene  della  iocomojstone  e  stazione 
in  cui  non  ha  nulla  a  che  fare  la  delicata  squisitezza  del 
contatto  delle  dita. 

Ed  il  tatto  muscolare  (o  senso  della  resistenza  o  atti' 
vita  muscolare,  6  senso  della  pressione,  secondo  le  varie 
dizioni  degli  Autori),  senso  sempre  proprio  e  distinto  dal 
senso  cutaneo  di  contatto,  viene  esclusivamente  funzionato 
dal  cervelletto. 

Imperciocché  il  senso  cutaneo  sembra  sussistere  anoorà 
negli  animati  privati  del  cervelUtlo:  —  come  sussistere  sem* 
bra  eziandio  appo  agli  ammalati  lesi  nel  cervelletto  ov*è 
cancellato  invece  il  vero  senso  della  pressione.  Veramente, 
oltre  alle  obbiettive  risultanze  sperimentali  che  ci  vengono 
testificate  dai  moltissimi  autori  e  che  noi  stessi  abbiamo 
più  volte  rieonstatate ,  onde  sappiamo ,  come  dagli  operati 
animati  oiTransi  non  equivoci  segni  di  senlire  la  pres\:nza 
dei  corpi  toccati:  non  ignoriamo  pure,  per  nostre  osserva* 
zioni  patologiche  e  per  moltissime  altre  da  altri  registra- 
te (1),  qualmente  i  pazienti  lesi  nel  cefPelleito  pur  con- 
servassero il  senso  cutaneo. 

E  non  é  d*uopo  descrivere,  investigare  di  quali  e  quante 
svariate  nozioni  ed  idee' scnstiriali  sia  egli  ministro  verso 
al  nostro  spirito  codesto  senso  muscolare:  -^  egli,  che  tutte 
le  molteplici  e  svariatissime  modificazioni  coesive  della  ma- 


(I)  Per  esempio  le   tante  riferite  nel  voi.  V  della  Clinica  di 
J^ndral, 
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feria  e  la  resislensa  e  la  impenetrabile  di  lei  solidità  ed 
il  peiOt  ce  ne  fa  riconoscere,  -^  e  eheè  il  principale,  es- 
senziale, fondamentale  eleiiienlo  nervoso  per  la  coorditia* 
zione  dei  nostri  moii'volontarj.' 

Ciò  che  ora  passiamo  appunto  ad   esemplificare   ed   a^ 
studiare  nella  pratica  attuazione  del  fatto» 

Per  onore  del:  vero .  però,  non  taceremo,  qualmente  6t- 
roux,  basato  agli  insegnamenti  Befliani  intorno  agli  ipfficii 
delle  rodici  aidertort  e  posteriori  spinali  dei  nervi ,  quan- 
tunque pur  ritenesse  il  cervello  per  organo  centrale  "delle 
sensasioni;  tuttavia  dichiarasse:  Il  cervelletto  stabilire  in 
qualche  vfiodo  un  intermesso  pel  quale  le  nozioni  sensorie 
dei  corpi  vengono  trasmesse  al  cervello,  onde,  leso  il  sud* 
delfo  intermezzo  cerebelloso  e  divenuti  insensibili  i  piedi, 
manchi  alCanimale  il  mezzo  per  giudicare  della  direzione 
dei  suoi  movimenti. 

Ed  è  cosa  singolare  che  il  dott.  Giroux  abbia  pur  rav- 
visato che  nelle  emiplegie  del  cérvelletlo  V  uomo  conservi 
meglio  i  movimenti  delle  braccia  anziché  quelli  delle  gain-' 
be.  E  infatti  la  locomozione  neiranimale  bipede,  per  la  sua 
esecuzione  abbisogna  essenzialmente  del  senso  della  resi* 
slenza,  mentre  molti  movimenti  delle  braccia  egli  può  t^o- 
lonlariamente  compire  senza  il  cosi  iildispensabile  sussidiò 
di  un  tale  senso  muscolare.  -^  Or  come  conciliava  egli, 
che  dalla  emiplegia  cerebellosa  rimanessero  affettate  mag- 
giormente le  estremità  inferiori,  mentre  al  contrario  le 
estremità  superiori  col  maraviglioso  strumento  delle  mani 
rappresentano  l'organo  precipuo  della  sensibilità  culaneaì... 
Come  non  doverne  invece  arguire  la  compromissione  più 
diretta  d^un  altro  speciale  elemento  sensorioì  — Tfella  man* 
canza  di  questa  essenziale  distinzione  egli  dovette  invece 
a\er  ricorso  esplicativo  all'impero  dell'istinto.  («  Ann.  univ. 
di  med.  »,  settembre  iBi9). 

E  non  taceremo  eziandio,  qualmente  T illustre  Longet, 
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ìà  una  sua  ìntef eteaattsBtina  Memoria,  eoroprovasse  assai  he* 
ne:  ebb  la  fibra  carnea,  priva  della  laoohà  di  sentire^  perda 
eaiandio  la  faookà  di  €onlratr»i;^  —^  che  già  alcuni  lustri 
prima  di  Longet,  il  cbiarissimo  anatomico  e  prof«  nostro 
PaHisza  (nelle  sue  «  Ricercbie  sopra  i  nervi  »/Pavia^  4834) 
dimostrasse  diminuirsi  V  energia  muscolare  sotto  il  taglio 
deUe  radkt  pésleriori  perciò  cbe  la  volontà  non  possa  agi* 
rè  eoa  forca  sui  muscoli  d'una  parte  che  più  non  sente  e 
più  non  è  sentita  ;  -—  e  che  già  C.  Bell  aveva  stabilito,  cbe 
noi  dobbiamo  alle  fibre  sentilivt  la  facoltà  di  sentire  U 
grado  di  conirazione  dei  nastri  muscoli  e  di  così  prò* 
pòrsumare  l'intentila  4ei  nostri  sfarsi  agii  ostacoli  da 
superare. 

E  ricorderemo,  cbe  Fatentìnj  nel  suo  Trattato  de  fun^ 
eliohibus  nervommi  ci  addimostrava,  qualmente  la  sezione 
del  Par-quinto  faceva  portare  vacillanie  il  capo  all'animale 
a  motivo  della  priodortavi  insensibilità;  e  che  appunto  esso 
nervo  spande  evidentemente  dei  suoi  fili  nei  muscoli  fac- 
ciali, quantunque  pur  tuttavia  codesti  medesimi  fili  dei  Par- 
quinto  distribuiti  ai  suddetti  muscoli  non  li  muovano  per 
nulla  («  Trattato  di  nevrologia  »)• 

E  noteremo  eziandio,  con^e  il  chiarissimo  Bernard  in 
un  suo  recente  (1849)  lavoro  sperimentale,  ci  insegnasse, 
qualmente  : 

4,^  I  fenomeni  motorj  sieno  intimamente  legali  nella 
loro  maniftstazione  ai  fenomeni  della  sensibilità 

iJ^  Per  conseguenza  la  lesione  delle  parti  sensitive,  pe^ 
riferiche  o  centrali  adduca  l'offesa  o  la  paralisi  dei  moe^t- 
menti  per  una  estensione  proporzionala  alla  lesione  degli 
organi  della  sennbilitàé  (,^  Nouvelie  encyclograpbie  dea  scien- 
ces  méd.  >,  4849.  Tom.  GGÌ,  pag.  248). 

Ed  egualmente  Tiliuslre  Bromn^-Séquard  sperimentalmen- 
te comprovava  (  «  Societé  de  Biobgie,  Gompt.  rend.  » ,  séance 
fév.  1849),  ehe: 
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1.^  QuMido  81  taglioo  le  ladici  posierioH  di  tulli  i  nervi 
di  un  membro  poeceriore  d'una  r.ana,  questo  membro  t)£* 
hédiète  meno  bene  (.maifiA  ti^n)  ehe  l'altro,  all'azione  della 
yolonià  durMle  uf^  certo  lasao  di  terbpo. 

S.^  Quando  si  tagliano  le  radici  posteriori  di  tutti  i 
nervi  delle  membra  posteriori^ i  moti  di  questi  arti  sono 
manifesttiimenle  turbati  {troiiblé$);  e  quantunque,  dòpo  uà 
eerto  tempo  di  riposo,  ranimale  possa  saftare  e  nuotare,  tut- 
tavia scorsesi  facilmente,  che  i  tnavim^ili  dei  tntnibri  in* 
sensibili  HAncAiio  di  precisions, 

3.^  In  difetto  della  sensastoneilel  taiio  (iénsationdu 
fOucher)  0  di  qiteua  coi  dahno  j  susgou  coirraABifTBi,  i  pa- 
eienti  nnesiesiaìi,  si  servono  delia  vista  per  sapere  se  hanno 
eseguito  un  t;o/t/(o  movimento. 

5.^  La  sensibilità  Hrve  al  moto  per  fornirgli  la  paEci- 

SIONB  IH   ùaitiBlltiO. 

Riporteremo  pare  i  fenomeni  di  turbe  motrici  quali  pro« 
duce  la  anestesia  negli  uomini,  e  quali  oi  vengono  ben  trac- 
ciati da  Èarìe^  Guìl  e  Copland, 

«  Il  dott.  Earhj  ehe  pel  primo  descrisse  questa  forma 
di  paralisi  {anestesia  parapiegioa) ^  nota  che,  tali  para- 
litici sono  incapaci  di  camminare  in  una  linea  diritta ,  che 
sono  sorretti  cosi  poco  dalle  membra,  che  pare  camminino 
per  azione  deirintiero  corpo  e  che  con  gran  difficoltà  ponno 
girare  sul  proprio  asse  ())  «f 

«  Il  dolt.  Gali  ha  osservato,  che  cresta  affezione  è  do« 
vuta  in  gran  parte  alla  lesio^\e  del  senso  j  anziché  a  quella 
del  moto;,  per  modo,  ehe  il  paziente  non  può  DiRicsaE  i  pbo* 
pRii  MUSCOLI,  per  quanto  in  sé  stessi  pronti  alla  contra- 
zione ». 

«  Camminando,  i  pazienti  si  lagnano  di  difficoltà  a  te* 


(i)  «  Operatione  in  utroque  tatare   (del  cervelletto)  factà^ 
non  rotare  «•  (  ralentià.  «  De  fanct  oervor.  »,  pag.  138)« 


3«4 

fiere  il  terreno^  il  ehe  sembra  "dovuto  alla  taaneanza  del 
senso ,  che  è  pur  neeessarió  per  dirigere  i  movimenti  >  « 
{Copland:  «  or  the  Caiises ,  Nature,  and  TraèL  of  Palsy 
and  Apoplecy,  etcw  »  -^  «  Ann.  juniv.  di  medie.  «^  4852  « 
ottobre  ).  '^ 

E  per  ultimo  diremo,  ehe  il  eelebre  frenolpgo  Vimont 
notava  essere  un  fatto  ben  eerto  ed  aver  esso  trovato  cu- 
staniemente  svUuppùtissimo  il  cervelletto  negli  animali  ram* 
picanti  ed  in  quei  che  hanno  V  incesso  sicurissimo  j  e  che 
|ionno  camminare  facilmente  su  terreni  in  pendio  e  luoghi 
dirupati.  «  Io  non  mi  maraviglierei  (esso  conchiude),  che 
esistesse  qualche  rapportò  fra  lo  sviluppo  di  questa  parte 
del*  sistema  nervoso  cerebro-spinale,  e  V agilità  e  sicurezza 
del'  passo  di  questi  animali  >  * 

.Ma  (Ulti  questi  lampi  del  vero  andarono  perduti  entro 
al  vortice  delle  dominanti  e  contrariami  dottrine;  ed  anzi, 
anche  nella  fugace  loro  apparizione^  subirono  la  soverchian- 
le  influenza  delle  medesime. 

Laonde  uno  dei  più  illustri  e  più  recenti  fisiologi  con- 
chiudeva,  iptorno  alla  influenzo  del  cervelletlo  sulla  sensi' 
bililàj  che:  —  e  Tout  en  coqfessant,  qu*il  seraitpossi- 
ble,  que  le  eervelet  ne  fui  pòint  absolument  étranger  aux 
phénomènes  sensitifs  (puisqu*il  communique  avec  une  gran- 
de portion  des  faisceaux  poslérieurs^  de  la  moelle),  nous 
sommes  force  de  reconnaitre  que  l'on  ignore  enlièrement  le 
mode  de  sa  coopération  flans  l'accompUssement  de  cesphér 
notnènes  ».  {LongeL  «  Trait.  de  physiologie  »,  tom.  Il,  f.  2/, 
pag.  263). 

Ci  resta  adunque  a  vedere  se  codesto  modo  innegabile 
ma  completamente  ancora  sconosciuto  di  cooperare,  che  fa 
il  cert)el/eti0j  nel  oompimen/o  dei /enoraeiti  jen^orj,  consi- 
sta appunto  precisamente  nella  funzione  del  seitso  muscola- 
re^ —  e  se  appunto  il  detto  jsenso  muscolare^  e  non  altri- 
menii,  serva  alla  coordinazione  dei  movimenti  traslocatori 
e  slàticij  -^  vale  a  dire   alla  funzione,  la  quale  fu  mate- 
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rialmènte  veduta  ed  asseoiata  siccome  vera,  propria  ed  esclu^» 
siva  del  cervelletto. 

Vediamo  nel  fatto  '  praiico,  se  il  senso  mrucofare  tcosti- 
luisce  quella  funzione  od  operazione  psìeo-nevrologica ,  la 
quale  governa,  regolarizza,  coordina  i  movimenti  volohtarj 
nella  loro  esecuzione  trasloeatrite  e  staiioa^  e  che  quindi 
ebbe  obbiettivamente  il  titolo  di  coordinasione  dei  moli  vo- 
lontarj,  —  cioè  la  vera  funzione  del  cervelletto. 

§  42.^  =  L'animale  NON  sente  più  la  solidità'  del  terre- 
no,  su  CUI   SI   DEVE   POGGIARE   PER   LA   STAZIONE  E   PER  LA  TRASLOCA- 

ZIONE;    NON     SENTE     PIÙ   LA   RESISTENZA   DEL   MEZZO,     CONTRO -^1 

DEVE  OPPORSI  PER  VOLARE  0  PER  NUOTARE;  ^  NON  SENTE  PIÙ  LA 
13IPENETRABILITA'  DEGLI  OGGETTI  CHS  DEVE  SORMONTARE  NEL  SUO  MOyi- 
MENTO  ;  I —  NON  SENTE  PIÙ  LA  GRAVITA*  DEGLI   OGGETTI   CHE   PIGLU  ;  =5 

ecco  la  chiave  fisiologica  della  disordinazione  dei  moti  vo- 
lontarj  di  Flourens. 

Come  ben  qotava  lo  stesso  Flonrens^  né  volontà  né  in* 
telligensfa^  né  forza  contrattile  muscolare,  non  si  veggono 
mancare  negli  animali  e  negli  uomini  lesi  nel  cerrcileUo. 
E  neppure  mancano  né  la  vista^  né  Vudilo,  né  il  senso  del 
contallo,  né  il  gusto,  né  Vodorato,  né  YaddolorabilUà  ;  — • 
non  mancano  i.sensii  secondo  la  mal  complicata  loro  rin- 
fusione  da  Flourens  adottata;  —  manca  il  solo  senso  mu* 
scolare,  il  senso  della  pressione^  secondoché  or  vedremo. 

Ed  affinché  sia  per  passarcisi  più  inattaccabile  e  più 
vergine  d'ogni  preventiva  coaptazione  dei  fenomeni  h  lim- 
pida significazione  e  la  non  diversa  interpretabilità  dei  di- 
sordini loco-motivi  in  base  alla  legge  nevro-psicologica  per 
noi  stabilita;  terremo  in  mano  le  preziose  esperienze  di 
Flourens,  le  quali  possono  valere  a  oltranza  per  tutte  le  al- 
tre degli  altri  sperimentatori  in  bellezza,  precisione,  veridi- 
cità, compitezza. 

A.  —  /  piccioni.  —  Esperiènza  1.*,  2.\  3.",  4.",  5.*,  6.* 

(pag.  37,  38,  39,  40,  41,  42,  43). 

Pentono  la  facoltà  di  saltare,  dì  volare,  di  incedere,  di  sorreg-* 
gersi. 
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È  troppo  evideiHe  ehe,  non  riconoscenéo  il  solido  ap* 
poggio,  Cóntro  cui  puntarsi  nel  mllo^  assicurarsi  nell'mcè- 
dere  0  nello  starei  —  non  sentendo  la  resistenza  della  bat- 
tuta colonna  aerea  nel  t^olo;  òodesti  moti  non  potevano  pìH 
eseguirai  dall'animale. 

Collocati  saf  dorso/  non  se  ne  sanno  più  rìergere. 

Non  sentono,  più  l'appoggio  per  afinraqcarvi  le  gambe  o 
l'ale,  colle  quali  sospingere  il  corpo  dalla  propria  posizione 
supina  élla  pronazione  ned  indi  insistervi  coi  piedi.  Àdo- 
prano  (diremo  colle  parole  dell'Autore)  mille  frustrali  sforzi 
per  riergersi  ;  e  stanchi  delle  inutili  prove  finiscono  per  lo- 
ro malgrado  restarvi. 

Invece  di  starsi  calmi  ed  in  bilico»  s'  agitano  foUemente  jC  quasi 
conti nuamenie,  ma  non  si  muovono  mai  d'una  maniei'a  fermai 
e  determinata. 

Tentano  e  ritentano  indarno  di  trovare  l'appoggio  del 
pavimento;  ma  sempre,  quinci  e  quindi,  ovunque  senten- 
doselo sempre  mancare  per  di  sotto  ai  piedi,  non  vi  sanno 
fermare,  né  determinare  la  stazione,  né  la  mostone^*  si  agi" 
iano  follemente. 

Vedono  il  colpo  che  li  minaccia,  vogliono  evitarlo,  fanno  mille 
contorsioni  per  evitarlo»  ma  non  l'evitano.  - 

Cercano  fuggirvi  ;  —  ma  sotto  al  pie  fuggente  manca  il 
terreno.  Ripetono  in  mille  modi  le  prove  d^lta  fuga;  m^ 
sempre  manca  lor  sotto  iP terreno,  e  non  sanno  rinvenir 
posizione  sicura  da  pararsi. 

Fanno  una  fatica  da  non  dirsi  nello  stare;  né  vi  riescono  che 
col  poggiarsi  sulle  ale  o  sulla  coda. 

Con  tale  quintuplicato  appoggio  sopperiscono  alla  de6- 
ciente  sicurezza  del  proprio  corpo ,  -^  e  siccome  hani^o  il 
pieno  uso  dell'  intelligenza  e  della  vista ,  cosi  moltiplicano 
artifizialmente  i  mezzi  d'allargar  la  base  alla  non  sentita  fer- 
mezza della  medesima. 

£  come  per  tale  modo  si  vedono  a  non  facilmente  ca- 
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Aere;  cosi,  ma  per  poco,  vi  si  sorreggon  meglio,  lofalli  (ado- 
periamo la  stessa  spiegazione  di  Flourens)  T  animale  bar- 
colla ad  ogni  istante  ;  i  $uoi  piedi  non  bastano  più  alla  sta- 
zione; egli  invpca  r  appoggio  delle  sue  ali  e  della  sua  co- 
da; —  ma  ogni  posizione  fissa  e  stabile  gU  torna  ìmpoissi- 
bile;  Tanimale  fa  degli  sforzi  inercdiblli  per  fermarsi  ad 
(ina  tale  posizione  >  e  non  vi  può  riuscire.  Né  colle  ali, 
né  colla  coda  sa  più  realmente  trovare  l'appoggio  «  Appro- 
fondai la  esportazione  (^Flourens):  —  e  raniniale  perdette 
fino  la  facoltà  di  reggersi  sulle  gambe,  sulle  ali^  sulla  coda. 
Ei  rotolava  continuamente  sopra  se  stesso,  sens^a  potersi  af- 
francare ad  una  posizione  fissa  ». 

Quando  camminano ,  i  loro  passi  vacillanti  e  mal. fermi  danno 
affatto  un'aria  d'animali  ubbriachi;  le  loro  ali  sono  obbligate 
di  venire  in  soccorso  alle  loro  gambe ^...^ e  ad  onta  di  que- 
sto soccorso,  sovente  cadono  é  s'ay  voi  telano  sopra  sé  stessi; 
e  non  sanno  più  caiQminare  nemmeno  coH'ajuto  delle  ali,  e  in- 
fine non  sanno  più  per  veruna  guisa  camminare. 

Questo  passo  è  troppo  eloquente ,  nò  ha  bisogno  dei  no- 
stri commenti. 

pire  una  cosa  sorprendente  il  vedere  questi  animali  a  misura 
che  perdono  it  lofo  cervelletto,  perdere  graduatamente  la  fa- 
coltà di  volare^  poi  quella  di  camminar^  poi  infine  quella 
di  reggersi  in  bilico. 

Massimo  fr  il  grado  della  delicatezza,  che  vuoisi  dal  tah 
to  muscolare,  per  ssentire  l'appoggio  della  colonna  aere* 
battuta  dal  remeggio  delle  ali,  nel  voloi  -^  e  quindi  è 
primo  a  perdersi  il  volo  per  la  diminuzione  del   suddetto 

SVISO. 

Maggiore  (anziché  ùello  stare)  ed  alternati vamente  du- 
plicata richiede^  nel  camminare  la  sieyrefluea  deirapppg^io 
sentito;  onde  puntarvi  il  piede  e  cosi  spingere  air  opposto 
lato  progressivamenle  il  corpo ,  misurapdone  il  grado  del 
relativo  e  proporzionalo  impulso.  —  Perdio  sa^ondo  a  per^ 
dersi  è  Vincesso,  — -  nltìma  to  staMione. 
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A  fona  di  rotolarsi  e  didibaUersi^  finiacono  per  istancarsi  ;  — 
e  vinti  dalla  fatica,  mantengono  allora  per  un  momento  la  po- 
sÌ£Ìone»  che  lor  di^e  il  caso;  talor  si  fermano  piatti  sai  yen- 
tre  e  talor  sai  dorso.  Questa  posizione  sul  dorso,  per  qaanto 
penosa  lor  sia,  e  per  qaanti  sforzi  facciano  onde  togliersene, 
bisogna  par  che  la  conservino ,  perchè  non  se  ne  sanno  più 
levare.  , 

.  Non  y'ba  modo,  non  v'ha  parte  del  corpo,  con  che  sap- 
piano ddsicurarsi  di  un  appoggio:  in  qualunque  guisa  cadu- 
ti, posati,  voltolati,  toccano  come  corpo  morio  il  suolo.  E 
finiscono  le  lunghe  ed  inutili  prove,  quali  rassegnati,  con- 
vinti dalla  impossibilità  di  trovarsi  un  sostegno. 

B.  —  /  porcheiii  d'India  —  Esperienza  9.*,  Kf.^  (pag.  53 
e  64). 

Hanno  l'incesso  barcollante  e  disordinato  dell' abbriachezza.  I^ 
zampe  le  muovono  con  brasca  e  mal  diretta  guisa;  s'imba- 
razzano nei  movimenti,  cadono  e  fanno  degli  sforzi  ancor  pili 
mal  diretti  per  rilevarsi. 

Al  poggiar  delle  zampe  non  sentono  corrispondere  il  so- 
lido appoggio,  si  che  inolinano  sopra  ogni  pie  sospinto,  va- 
cillando e  fin  cadendo.  Cambiano  e  ritraggono  bruscamente 
questo  o  quel  piede,  che  credono  aver  posto  in  fallo,  per- 
ebè  sentono  di  non  l'aver  affrancato;  e  tentano  rinvenirvi 
altrove  una  più  sicura  posa:  indarno.  La  sicurezza  'del  suo- 
lo manca  sempre  al  di  sotta;  non  porge  la  sentita  sua  re- 
sistenza, perchè  l'animale  vi  addirizzi  per  di  contro  e  vi 
coordini  la  francliezza  dei  piedi  a  stare,  a  camminare,  a 
l'iergersi.  E  non  si  sentono  per  i  pie  l'inciampo;  e  vi  in- 
ceppano e  si  imbarazzano  quindi  sempre  più  nei  movi- 
menti. 

Perdono  totalmente  la  facoltà  di  camminare  e  di  reggersi  in 
bilico. 

Cooae  fanno  i  piccioni. 

Adagiati  sol  ventre  o  sul  fianco ,  muovono  spesso  le  zampe  co- 
me per  camminare  o  per  correre.  Fanno  mille  sforzi  inlhit- 
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toosi  per  sollevarsi;  — -  e  se  riescono  qualche  ToUa  à  solle- 
varsi p  non  é  che  per  ricadere  ancora. 

Tutta  ancora  hanno  la  volontà  aggiustata  dei  movimenti 
tutta  la  potenza  contrattile  dei  muscoli;  essi  dibattono  1« 
tampe  come  fanno  per  camminare  e-  per  correre , . .  •  e  le 
dibattono  per  aria.  E  se  ancora  le  muovono  contra  at  pavi- 
mento tentando  riergersi  ;  è^  ancora  indarno,  è  ancor  come 
se  le  agitassero  per  aria,  dacché  non  s'avvedono  dell'appog- 
gio somministralo  alle  zàtppe  agitate,  se  pure  il  caso  in 
quelli  infruttuosi  sforzi  non  li  ajuti ...  Ma  ancor  sempre 
invano  ;  perchè  se  la  zampa  dell'animale  arrabattantesi  ur- 
tando contro  il  suolo  aveva  potuto  sospingere  dall'altro  lato 
o  sopra  ^è  stesso  il  corpo  dell'animale;  ciò  non  aveva  fatto 
perchè  si  fosse  avvertitamente  approfittato  d'un  riconosciuto 
fulcro,  siccome  né  pur  dopo  se  ne  approfitta  per  conservare 
la  per  caso  guadagnata  posizione. 

G.  —  La  rondinella.  —  Esperienza  H.^  (pag.  138,  J34). 

Vola  in  una  goisa  la  più  singolare  e  bizzarra  ;  rincula  in  vece 

di  avanzarsi;  s'avvolge  sopra  sé  stessa  in  volando;  il  suo  volo 

si  assomiglia  alPandamento  della  più  torbolenta  ubbriachezza. 

L'uccello,  fatto  inconscio  del  péso  del  proprio  corpo  da 
sostenersi,  e  inconscio  della  sufficiente  resistenza  del  fluido 
atmosferico  battuto,  dai  ripetuti  colpi  delle  sue  ali,  né  sa 
conservare  il  proprio  centro  dì  gravità  al  di  sotto  della  in- 
serzione delle  ali,  tantoché  talora  s'arrovescia  sul  dorso;  né 
sa  d'altronde  conoscere  Tappropriaia  resistenza  deH'aria  per 
poggiarvi  nel  volante  progressivo  movimento  sul  remeggio 
delle  ali. 

É  la  prima  volta  che,  nelle  esperienze  di  Flourens^  par- 
lisi del  rincular  degli  animali  operati  nel  cervellello.  Più 
lardi  ne  verrà  discorso  in  alcun' altre  esperienze  di  FIou- 
rens,  che  rimarcava  codesto  fenomeno  cinque  volte  su  dt- 
cioilo  esperienze;  —  Bouflìaud,  quattro  fiate  in  diciotto; 
—  Lafarguej  giammai  in  dieci  esperiente;  —  alcune  volte 
Aolando  nelle  sue  numerosissime  esperienze;  —  noi  poche 
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Toltei  Dellje  parecchie  nostre  sperienze  ;  rr*  Aniraìr  in  oX\9Xk^ 
tatrè  osservazioni  patologiche,  riscontrava  in  un  solo  pazien- 
te la  ìtnd^nza  a  rinculare. 

£  noto  però,  qualmente  3Iagmdie  che  più  d'ogni  altro, 
sperimentatore  otteneva  quello  fenomeno  sopra  i  suoi  ope* 
rati  animali,  cònchiude^se,  che  nel  iCert'edeKo  sta  insita  la 
forza  che  fa  avanìsare  gli  animali.  Toglievasi  questa  forza; 
(secondo  il  suddetto),  col  (oglienie  l'organo;  l'animale  rima* 
Deva  obbligato  nìi  indietreggiare. 

É  inutile  r  insislere  d'  avvantaggio  contro  all'. errore  di 
codesta  esclusività  coordinatrice ^  dacché  (siccome|già  ben 
notava  Rolando)  anche  il  refrocedtmenfQ  non  rappresenta 
nuH'altro  se  non  uno  dei  molli  e  strani  modi  loco-motivi,- 
che  conseguono  alle  lesioni  del  cervelletto,  e  che  esprimo- 
no gli  inutili  tentativi  dell'animale  per  guadagnare  terrena 
quinci,  quindi,  avanti,  indietro.  Il  retr^^cedimento  manife«^ 
stasi  più  frequentemente  nei  quadrupedr,  anziché  negli  uc- 
cellil  Sui  nostri  conigli,  ove  lal  fiata  osservammo  un  tale 
fenomeno,  parevaci  di  ravvisare ,  che  essi  animali  senien- 
dosi  mancar  sotto  ai  piedi  il  terreno,  tendessero  ad  arre- 
trare a  guisa  di  persona,  cui  parisi  dinnanzi  un  precipizio 
od  un  lubrico  pavimento.  Epperò  ciò  addiveniva  più  fiicil* 
mente  in  quadrupedi ,  pel  cimentarsi  che  Canno  da  prima 
colle  zampe  anteriori  per  pigliare  terreno  in  camminando, 
onde  verigono  obbligati  a  cercare  indietreggiando  quella  si« 
curezza  che  si  sentirono  addirittura  mancare  neW assaggiato 
avanzamento. 

D.  *-^  La  passera.  —  Esperienza  42.*  (pag.  484)* 
Offre  lo  spettacolo  il  più  carioso  nel  suo  cammino  barcollante  e 
bizzarro.  Dopa  d*  esser  restata  un  momento  come  indecisa , 
si  slapcia»  fa  tre  o  quattro  passi,  (qaalcbe  volta  ali' avanti, 
molto,  più  soventi  ^U'indielrp)  con  una  precipitazione  incredi* 
bile;  e  tutto  questo  finivasi  in  una  caduta  od  in  un  rotola- 
.mento. 

Ecco  questo  animale  che,  indeciso  per  un  istante  sul 
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fedele  pavitnente,  eérca  un  mi^ior  sostegno,  slaricia^i  in 
avanti  {in  avanti,  perchè  dunque  sarebbe  il  cervelletto  Tor* 
gano  dei  movimenti  progressivi  ^  se  I*  animale  slanciasi  in 
apaitti  dopo  la  di  lui  ablazione?  -^  !);  slanciasi  indietro 
eon  /quella  trepida  preeipitazìòne,  ch*è  propria  di  chi  spiè-^ 
casi  dairorlo  'del  pericolo  e  d*uno  sfondo  minacciatogli  sotto 
ai  piedi  •  •  •  Ma  né  qui*  né  Ik,  né  avahti,  né  indietro  la  fer- 
mezza al  corpo  non  è  più  rinvenuta;  bisogna  alla  flne  ca- 
dervi 0  tombolarvi. 

Ha  quel  che  aveva  di  più  singolare  era  la  maniera  di  volare.  Una 
volta  che  fosse  in  aria  sembrava  rotarsi  sopra  di  sé  stessa»  non 
poteva  più  dirigersi  coinè  voleva;  slanciavasi*  in   un  senso  e 
.    .  girava  suiraltro  e  finiva  tosto  per  cadere. 

Non  ritrovava  il  voluto  appoggio  nel  percorso  aere,  co^ 
me  la  sopra  descritta  rondinella^ 

E.  —  Vtsnìtrotlo.  —  Esperienza  XIYr*  (pag.  486). 

Non  può  far  più  im  passo  regolare  né  sostenersi  a  piombo  ;  in* 
dietreggia  e  si  voltola  quando  vuol  muoversi.  Alfine,  stanco» 
si  giace  sur  un  fianco»  o  sul  dorso»  o  sul  ventre»  secondo  la 
posizione  ove  V  aveva  portato  il  suo  jiltlmo  sforzo.  Collocato 
nell'acqua  metteva  tosto  in  opera  il  giuoco  delle  sue  zampe  al 
nuoto»  ma  in  una  maniera  incoerente. 

Dopo  che  I  stanco  dei  suoi  frustrati  sforzi ,  giaceva  ove 
era  caduco,  —  se  veniva  posto  nell'acqua,  allora  subitanotente 
riprovava  sul  novello  mezzo,  vi  ricercava  un  novello  e  già 
nolo  appoggio,  muoveva  le  zampe  come  per  nuotare....  Ma 
non  v'ha  più  corrispondenza  fra  i  suoi  abituali  sforzi  e  fra 
la  or  non  riooiareata  resistenza  :  nuota  in  niod0  ineoerente. 

F.  La  iaìpa.  —  Esperienza  17.*  (pag.  IS8). 

Portata  sul  suo  montlcello  di  terra»  ove  soleva  già  rifuggirsi»  di- 
mostra benissimo  di  ravvisarlo»  e  raddoppia  gli  sforai  per 
aprirvi  il  ^uco  da  riatanarvisi.  Bla  non  riesce  più  a  scavarvi 
la  sua  tana:  le  sue  zampe  non  si  movevano  più  a  convenien- 
za»—-vi  si  impegna  come  farebbe  un  ubbriaco»  e»  dopo  al* 
cuni  sforzi  inotiir»  finisce  ben  tosto  a  rinculare»  a  cadere»  ro- 
tolarsi. 
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Quale  eyid«nz9!  —  La  sua  terra  la  vede^  la  riicofióseé 
e  prova  colle  zampe  a  scavarvi  la  sua  tana.  Ma  la  sua  terra 
più  Qon  la  sente,  più  non  la  trova  sotto  ai  tentativi  delle 
proprie  zampe,  più  non  sa  adoprarvele  intorno  a  modo;  e  m 
fine,  dopo  i  frustrati  cimenti  falli  colle  zampe  anteriori,  in- 
dietreggia^ cade,  rotola. 

G.  —  Cane:  —  Esperienza  XVIH.»  (pag.  439). 
Non  cammiDaya  che  a  balaelloni  ed  a  lig-zag. 

L'animale  adoperava  volontariamente  energici  i  suoi  mo- 
vimenti volontarj,  onde,  secondo  le  note  leggi  Qsio-mecca- 
niche  dell' andatura  spingere  alternativamente  il  centro  di 
pravità  del  suo  corpo  da  una  parte  delle  estromiià  all'al- 
tra: -T-  ma  a  rincontro  ed  a  sua  volta  né  l'un  lato  né  l'al- 
tro non  valeva  dal  proprio  canto  a  ben  reggersi  in  sull'in- 
cognilo  pavimento. 

Ecco  quel  zig-za^  dell'incesso,  cosi  caratteristico  al  no- 
stro argomento,  che  nulla  più. 
Voleva  avanzarsi  — e  rinculava. 

Tentava  in  avanti  coi  pie  sospinti  il  terreno  per  avan- 
zarsi,.... ma  non  sentendovi  il  fulcro  al  passo,  rinculava. 

Ecco  il   sopra   ventilato   fenomeno  del  retrOiCedimenlo 
frequente  nei  quadrupedi. 
Quando  voleva  girarsi  a  destra  girava  a  sinistra. 

Più  puntava  coi  sinistri  arti  per  voltarsi  a  destra  e  più 
si  sentiva  mancar  d'appoggiò,  e  più   impotenti  gif  riusci- 
vano alla  locomozione. 
Facendo  grandi  sforzi  per  muoversi    e  non  potencto  moderarli 

(  cioè  misurarli) ,  slanciatasi  con  impeto  e  non   tai^dava  a 

stramazzare  od  a  rivoltolarsi. 

È  ciò  che  succede  a  persona  cui   fugga  sotto  ai  piedi 

l'instabile  terreno.  Tenta  slanciarsi  con  salto,  con  impeto, 

ma  non  artiva  al  segno,  si  cade  e  si  fan'  tomi.  Al  cane  manca 

subbieltwamente  il  terreno. 

Trovando  un  inciampo  sol  passo»  noi  sa  evitare;  urta  a  destra, 

urta  a  sinistra. 
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•Si  t|ipi«ga  da .  sé  stesso. 

Le   modalità } degli  spericneDti,, che  qui  non   vennero 
rassegijAti)  —  e  quelle  ohe  non  furono  specificale  nei  raS' 
segnati,  rappresentano  la  ripetizione  e  la  copia  delle  risul- 
tanze analizzate* 
'  Non  monta  quindi  il  fare  oziose  ripetizioni* 

Giova  piuttosto  il  porgere  analoga  esplicazione  anche  dei 
moti  rotatorj  veduti  negli  animali  che  da  Holando^  da  al- 
Iri  e  da  noi  vennero  mutilati  d' un  sol  lobp  ó  d'  uAa  sola 
Rietà  laterale  del  ^cervellello. 

Gli  animali  che  hanno  perduta  la  innervazione  del  senso 
muscolare  nell'  una  parte  delle  proprie  membra,  non  rico« 
noscono  più  con  esse  membra  '  anestesiate  il  resistente  pavi- 
mento da  appoggiaryisi  per  camminar^>  intanto  che  gli  artt^ 
sani'puntano  francamente  contro  alla  sentita  resistenza  del 
suolo>  e  compiono  la  evoluzione  del  loro  laterale  movimento. 
Il  corpo  deiranimalé  trovandosi  fra  due  forze  parallele  ine  • 
guali  (ohe  sono  rappresentate  Tuna  dalle  membra  p.  e.  de- 
stre anastesiate,  raltrà  premiente  delle  membra  sinistre  sa- 
ne  )  i  vien  trascinato  nel  senso  della  forza  maggiore  e  si 
gira  sopra  sé  stesso  secondo  le  leggi  meccaniche,  siccome 
un  carro  sotto  al  quale  cessi  d'agire  Tuilo  degli  appajati 
bovi  aggiogativi.  L'animale  cammina  cammina  ed  affiancasi 
in  sulle  membra  sinistre  sane,  colle  quali  trova  appoggio, 
mentre  non  può  affidarsi  alle  destre  insensibili,  le  quali 
perciò  restando  inerti  all'  incèsso ,  benché  non  paralitiche 
della  muscolare  forza  «  rappresentano  il  lato  interno  ed  il 
perno  del  mòto  rotatorio.  Ora ,  quanto  più  grave  sarà  la 
insensibilità  muscolare  degli  arti  sinistri  o  dei  destri ,  cioè 
quanto  più  sarà  complèta  1'  esportazione  del  lobo  opposto 
del  cerpfll/eUo,  altrettanto  più  inerti  ne  rimarranno  le  mem- 
bra delFtin  lato  ed  altrettanto  più  stretto  riuscirà  il  circolo^ 
più  corto  sarà  il  raggio  del  giro  descrìtto  fino  all'aggirarsi 
dell'animale  sopra  di  sé  stesso  Qpoltolamento).  Per  tale  modo 
avviene ,  dietro  alla  piena  ablazione  d' tut  lobo  cerebelloso , 
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il  frequentissimo  fenomeno  del  rotolamento  delPanimale,  tt 
quale  rotolamento  conseguentemente  si  esegaisce  sempre 
nel  senso  di  prevtUenxa  del  lato  dei  membri  senzienti  ciod 
dal  fianco  incohime  oerso  e  sopra  il  lalp  anestesiato.  E  tati 
giri  e  tali  rotolamenti  sono  talora  rapidissimi  in  proporzione 
deiraliivitè  deir^nimale.  Generalmente  avviene  che  l'animale 
eada  $ul  lato  anestesiato^  eìoò  sul  lato  opposto  all' ope- 
razione, (per  rinnervazione  decussata  del  cervelletto  ),  per*- 
ohè  nessuna  è  la  reazione  del  lato  Insensibile  neiraffrancare 
il  corpo  contro  al  terreno. 

Flourens  ha  constatato  in  senso  crociato  ì  fenomeni  di 
indolenza  motrice  nei  rettili',  negli  uccelli  e  nei  qoadrui* 
p€|di.  Altrettanto,  noi  pei  quadrupedir  Rolando  le  ottenne  in 
^enso  diretto  nei  yoUtili« 

La  sentenza  ^  su  qucst'  ullimo  proposito ,  aspetta  ancora 
delle  novelle  discussioni  e  prove. 

Ci  permettiamo  intanto  di  avvertire,  qualmente  le  rota* 
zioni  per  demolizione  unilaterale  del  cervelletto^  o  d'un 
lobo  ottico  avvengono  in  senso  contrario  le  une  dalle  altre. 

Nel  primo  caso  l'animale  suole  girarsi  sopra  il  lato  op^ 
pósto  all'operazione: —  nel  secondo  sopra  il  lato  operatOé 

L'animale  cieco  d* un  occhio  (l'occhio  opposto  al  lobo 
ottico  demoKto),  eercù  e  cerca  coli' occhio  sano>  e  si  gira 
quindi  verso  a  questa  parte,  cioè  si  gira  pèrso  alP occhio 
sano  sopra  il  lobo  operato, 

V  animale  insen^bile  (  del  tatto  muscolare  (  d'  un  lato 
(il  lato  opposto  al  lobo  cerebellare  demolito)  puntasi  col-. 
]'  altro  ancor  sensibile  e  si  rotea  quindi  suU'  immobii  lalo 
insensibile;  si  gira  sul  lato  opposto  all'operazione. 

Da  tntto  quanto  riferimmo  sulle  offese  sperimentali  e 
patologiche  del  cervelletto  ^  emerge  prodursi  indi  la  più 
grave  delle  vertigini:  —  la  vertigine  del  tatto. 

§  13.^  —  Che,  come  e  quanto  nd^  gestione  coordinala 
della  locomozione  abbisogni  la  sinergia  dei  due  lati  opposti^ 
corporei,  olla  è  cosa  cosi  volgarmente  nota  e  provata  nella 
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prattea  osuale  di  tiitti  i  momenti  deHa  nostra  vita  \  ohe  ij 
dtrto  e  ripeterlo  jBarebbe  uti  qantar  coise'  note  ai  fanciulli. 

Non  è  adunque  chi  non  vegga  quanto  indi^ensabile 
riuscir  debba  T  elemento  anatomico  nervoso  (tommissurà)  ^ 
il  quale  associa  in  comunale  e  sinergica  azione  i  due  lobi 
laterali  e  le  due  metà  laterali  del  eer^eUétto  nella  crociata 
loro  innervazione  della  coordinazicne  locomotiva;  —  quanto 
proporzionato  debba  essere  lo  sviluppo  di  questo  elemento 
nervoso  alla  sua  importanza  6siologica,  —  quanto  indefet- 
tibile la  sua  anatomica  disposizione  per  la  esecuzione  rego- 
lare della  stessa^  —  quanto  foriera  di  enormi  disordini  fun- 
zionali /oiomotii^t  la  di  lui  lesione. 

Impercioediè ,  se  per  lo  addietro  vedemmo  Y  un  lobo 
cerebrale  disimpegnare  da  sé  le  speciali  sue  attribuzioni 
psicologiche,  né  quindi  avvenirne  alla  intelligenza  dissesti 
rimarchevoli  dalla  compromissione  della  commissura.  corri- 
spettiva: *-  se  altrettanto  ci  fu  permesso  arguire  per  la 
vista^  mentre  V  un  occhio  può  vedere  contemporaneamente 
gli  oggetti  veduti  dall'altro,  ed  eziandio  per  gli  altri  sensi 
del  ffustOf  deìV udito  e  deWòl fatto;  —  cosi  non  è  pel  tatto 
mttseolarey  dacché  Fon  membro  non  può  assolutamente  sen^ 
tire  le  proprietà  fisiche  d'un  corpo  sottoposto  all'esame  del- 
l' altro  membro;  né  quindi  un  lobo  cerebelloso  può  perce- 
pire le  percezioni  dell'altro  lobo,  né  reciproeamente  a  lui 
so3tituirsi  od  ajutarsi.  In  tutti  i ^moviménti  spontanei,  altra 
é  la  impressione  sentila  ed  adoperata  dall'  una  metà  del 
corpo,  altra  quella  che  dall'altra;  —  diversa  quindi  é  la 
'serie  di  sensazioni  tattili  che  arrivano  quinci  all'uno,  quindi 
all'altro  /o6o  cerebelhso^  dai  diversi  corpi  tentati,  E  se  una 
grandiosa  commisttira  non  mantenesse  eontinuamente  in  re- 
ciproco rapporto  le  percezioni  varie ,  ma  contempùranee , 
che  vengono  accolte  ed  elaborate  nelle  due  simmetriche 
metà  dell'organo  centrale  del  senso  muscolare,  tanta  e  tale 
eonfuaione  vertigiuosa  ne  pddiverebbe  nella  conseguente  re- 
golazione locomotiva,  che  nulla  peggio. 
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Per  Tèritfc  la  pròrwi^a  natura  ha  doCato  tatti  ì  vertel^ratt 
éì  woh  cammisiura  tiran?er«a(e  assai  produnetata  e  ben  pro- 
porzionata allo  sviluppo  cerebelloso ,  la  quale  nei  mammi- 
feri offre  la  vistosa  spargm^zd  della  eminenza  annulare^  ed 
in  tutti  i  vertebrati  si  eostiioisce  da  quella  serie  di  fibre 
midollari,  bianche»  trasversaK  che,  scendendo  dai  fianchi 
della  corrispettiva  meik  cerebettosa^  formano  le  gambe  me^ 
die  {processus  ad  pontem)  ed  abbracciano  le  emanazioni 
dei  cordoni  anteriori. 

Avvertimmo  già  o  priori  quanto  gravi  potessero  riuscire 
gli  sconcerti  vertiginosi  della  locomozione  volontaria  per  la 
offesa  di  quella  commisura  alla  quale  sta  affidata  la  unisona 
ed  armonica  sinergia  della  Coordinazióne  motrice  e  che 
dona  ai  lobi  cerebellasi  il  consenso  .e  la  reciprocanza  delte 
perfezioni  del  senso  muscolare  necessarie  ad  essi  moti. 

Ed  il  fatto  4ia  da  tempo  luminosamente  comprovata  co- 
desta  evenienza. 

Il  lettore  s'avvede  che  noi.  intendiamo  parlare  delle  ce- 
lebri esperienze  praticate  sulle  fibre  trasverse  del  ponte , 
fino  dal  1825  da  Magendie  ^  ripetute  da  Rolando,  confer- 
mate da  Flourensj  Hertwig^  Longet,  Lafargue  e  Bernardi 

Uccellile  mammiferi  ai  quali  veniva  reciso  il  peduncolo 
medio  del  cervelletto  da  Magendie  e  As^  Rolando  {i)^  cade-' 
pano  sul  lato  deW offesa  ^  rotolavansi  sul  medesimo  lato;  e 
piò,  quanto  più  erano  di  corpo  tozzo  (come  i  conigli  ed  i 
porchetti  d' India  ),  oppure  si  trascinavano  in  giro  sul  lato 
offeso  (quand'erano  animali  di  lunghe  estremità,  comeica* 
pretti  )/ ifugrendie  ne  vide  talora 'fin  sessanta  rotolamenti  &l 
minuto,  e  seguitar  cosi  per  otto  giorni.  E  ben  notò  qualmente 
codesti  movimenti  non  erano  l'effetto  di  convulsioni  e  che 


(1)  Qaesli  due  insignì  si  assistettero  una  volta  fra  di  loro  a 
pjirigi  in  mutue  esperiense  di  tal  fatta.  (Vedi  pag.  455  e  seguenti 
del  Saggia  di  Rolando). 
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rahimale  li  eseguioa  volonUirkmenìe  come  i^ei  fo$t%  preso 
da  veriiffine.  E  rimarcò  (importaoiissima  cosa!)  che  la  se-- 
stólte  del  peduncolo  delFaltro  lato  ristabiliva  Feqmlibrio. 

E  da  qual  parte  avviene  il  rotolamentof 

Qui  cominciano  ancora  le  disparanze  che  ci  si  appre- 
sentarono  sul  proposito  dei  lobi  eerebellosi.^        >  '   * 

Magendie,  Rolando,  Hertmg  videro  costantemente  che 
ranimale  rotolavasi  ^ui  lato  offeso,  cioè  spingendosi  dai  lato 
opposto  alla  operazione  verso  al  lato  operato* 

«  Sempre  sul  lato  offeso:  —  scriveva  Flourens.  Ed  egli, 
in  opposizione  tu,  Rolando,  avev»  già  notato  invece  l'effètto 
erodalo  dei  lobi  cerebellosi,  mentre  ammetteva  diretta  Tio- 
fluenza  dei  loro  medj  peduncoli* 

Al  contrario  mvece  Longet  e  Lafargue  nelle  loro  vivi-: 
sezioni;  —  al  contrario  anche  Serres,  Belhomtne  e  Qa^ter* 
ret  nelle  loro  osservazioni  patologiche. 

«  Dans  mes  expériences  (scrive  Zongief),  au  contraìre ^ 
la  relation  a  eu  liéu  du  còle  oppose  à  la  section.  Ainsi,  le 
péduncule  droit  était-il  coupé,  l'animai  roulait  sur  lui-mè- 
me  de  droite  a  gauche.  Or,  le  resultata  que  j'at  obtenu, 
s'accorde  parfaitement  avec  Ics  observations  pathologiques.' 
En  effet,  le  malade  de  Serres  toumait  sur  lui-méme  de 
droite  a  gauche;  et  la  lésion  existail  dans  le  péduncule 
droii  da  cervelet;  la  malade  observée  par  fielhomme  rou' 
lati  le  plus  souvent  à  droite;  et  une  exostose  coniprimail 
surtout  le  péduncule  gauche.  Un  mouton,  cbez  lequel  le 
péduncule  moyen  droi7  du  cervelet  était  raroolli  et  com<* 
prime  par  un.kyste,  roulait  de  drottodgaucAc,  selon  l'axe 
de  sa  longeur.  Enfin,  dans. une  dissertation  remarquablcy 
Lafargue  s'appuyani  sur  ses-propres  expériences,  annonce 
eomme  nous,  que  la  rotation  selon  Vaxe  du  corps  s*opère 
toujours  du  còte  de  la  section  vers  le  coté  oppose  » .  (  «  Tr<ii* 
té  de  phys.  »,  tom.  II). 

Rolando  aveva  già.  nettamente  spiegato  il  fenomeno. 
Aderendo  egli  alla  sua  dottrina  della  (Unzione  mofrice  del 
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tmvtUelìOf  e  rlieoeoflo  egli  Mnpre  VtaknKt  diretta  dei  Ith 
bi  cereMloii  9opn  i  museoU  delle  diembni«  ftcrirefa:  — 
«  Avendo  noi  dimoiiraio,  ebe  dalla  lesione  della  metà  del 
eertelleltOj  paraKtiei  si  rendono  i  muscoli  dello  slesso  lalo; 
egli  è  evideoUssinio,  che  lo  stesso  succeder  deve  dalla  re- 
cisione di  uno  dei  suoi  pedmncolu  Inlanio  però  venendo  a 
mancare  l'influensa  di  questo  viscere  e  l'azione  nervosa  nella 
parte,  o  v'ò  stata  fatta  l'offesa  ;  ne  segue  parinnenti,  che  man* 
tenendosi  in  vigore  questa  facoltà  nel  lato  opposto^  devono 
eccitarsi  in  queste  più  forti  contrazioni ,   movimenti   spro- 
porzionati; per  cui  facilmente  spìnto  il  corpo  verso  il  lato 
offeso  reso  immobile  ed  inattivo;  me  avranno  luogo  i  mo* 
yimenli   che   sforzeranno   T  animale  a  voltolarsi  ed  andare 
rotolone  • .  •  Nutladimeno  però  questo  fenomeno  non  è  co* 
stante,  od  almeno  non  si  verìfica  nei  grossi  animali»  né  mi 
è  riuscito  di  vederlo  nei  capretti,  nel  pollo  d'India  e  nei  pa- 
peri; mentre  facilmente  si  osserva,  qualora  la  menzionata 
recisione  venghi  'fatta  in  ispecie  sul  porchette  d'India  e  sul 
piccione.  La  ragione  poi  di  questa  diversità  è  assai  manife- 
sta, e  (come   ho  accennato >  dipende  assolutamente   dalla 
maggiore  difllcolth,  che  vi  esiste  nel  muovere  in  tal  guisa 
a  far  andare  a  rotolone  il  corpo  pesante  di  un  grosso  ani- 
male. Quello  poi,  che  dimostra  la  verità  di  quanto  Tengo 
di  dire,  è  l'osservare,  che  si  (miò  produrre  la  stessa  cosa 
sui  piccoli  animali,  recidendo  loro  le  gambe  di  tm. sol  lato; 
e,  éome  è  facile  a  prevedere,  i  sorci,  i  porchetti  d'India, 
trattati  in  simil  guisa,  coU'azione  dell'estremità  intiere  d' un 
sol  lalo  si  avvpholei^nno  sul  lato  offeso^  come  se  fosse  stata 
offesa  la  metà  del  eervelktto  ». 

Lafàrgue  adottò  appress'a  poco  la  eguale  spiegazione;  e 
non  sì  giovò  tuttavia  del  parlantissimo  confronto  sperimen- 
tale eseguilo  da  Rolando  colla  escisione  unilaterale  delle 
membra. 

-  Ed  alla  abiezione  di  Schiff^  il  quale  faceva  osservare: 
qualmente,  il  rotolamento  degli  animali  operati  avesse  luo- 
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f^  Miche  aHof quando  le  quattro  membra  n^erano  state  ie* 
gate,  giustamente  H  ^ongfeX  opponeva  e  suppliva  col  dire, 
che  non  le  sole  membra,  ma  etiandio  i  muscoli  della  cer- 
vice del  eolio  e'  del  tronco  s^apprestavand  airazione  analoga 
unìlaterale^deirimpulsione  rotolante. 

Adunque  non  si  può  a  meno  di  convenire  complessiva- 
mente su  questa  obbiettiva  spiegazione,  che  stabilisce:  av<* 
venire  il  rotolamento  a  cagione  della  prevalenza  dei  mu- 
scoli deirun  lato  corporeo  sopra  jquelli  deiraltro,  comprea* 
dendo  in  codesta  unilaterale  prevalenza  i  muscoli  delle 
membra  non  solamente,  ma  eziandio  quelli  del  collo  e  della 
cervice  e  del  tronco. 

Bisógna  ammettere,  che:  sotto  alla  sezione  d'un  pedun- 
colo medio  eerebeUoso  {eommisÉUra)  resta  attutata  l'azione 
di  fina  metà  del  corpo. 

In  che  consista  codesto  affiéQolimento  d*  azione  musco» 
lare  per  certo  noi  vale  ad  esprimere  la  troppo  obbiettiva 
dottrina  di  Flourens^  la  quale  considera  nella  funzione  ce- 
rebellosa  la  coordinazione  dei  movimenti  spontanei  ;  e  deve 
al  Contrario  palmarmente  concedervi  la  pienezza  assoluta  e 
perfino  esagerata  détte  contrazioni  muscolari  e  volontarie. 
Traluce  inratii  da  tutte  quante  le  dichiarazioni  di  Flourens 
qualmente  la  volontà  motrice  e  le  forze  muscolari  non  sieno 
per  niente  affatto  diminuite  nelle  membra  degli  animali  pri« 
vati  del  cerpelletto. , 

Eppure  sta  là  irrecusabile  e  splendido  il  fatto  de)  mi- 
nor uso  locomotivo  dei  muscoli  tolti  alla  innervazione  cci 
rebellosa.  Tutti  gli  sperimentatori  Io  videro  e  più  o  meno 
implicitamente  lo  confessarono;  fino  al  punto  di  chiamare 
paralitici  codesti  membri  e  codesti  muscoli.  —  E  cosi  fu-» 
reno  tratti  a  considerarli  Belando^  Lafargue^  Longet  negli 
eOetti  del  rotalamento  • .  • 

Ma  che  paralisi  è  ella  mai  quella>  ove  la  volontà  ado« 
pera  i  suoi  più  energici  sforzi  a  dove  la  conirattiliià  mu^ 
scolare  vige  in  tutta  quanta  la  sua  robusta  pienezza? 
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'^  Che  paralisi  è  qUeUft)  over  predòmifia  la  iumuìfùoia^  Irv 
requieta^  continua  agUazione  per  cercare  indarno  e  non  tro- 
vare Tequilibrio  loco-motivo?  r  • . 

Noi  Tabbiaitio  dello:  non  altra  paralisi  è  questa»  se  non 
quella  del  senso  muscolare. 

V  animale  non  trova  più  V  appoggio  coi  muscoli  tron-- 
cali  dall'influenza  cerebellosa;  e  intanto  i  muscoli  incolumi 
dell'  altra  parte  corporea  puntando  sempre  e  sempre  con- 
tro il  sentito  pavimento  famio  indefessamente  voltolare  il 
corpo  sul  lato  anestesiato. 

Ma  quale  è  poi  veramente  il  lato  anestesiato  (  del  tatto 
muscolnre)  a  motivo  della  sezione  del 'pedeinco/p  meàh 
{commissùra)  del  cervelletto^  •  •  • .  Avvi  modo  di  conci- 
Har e  le  opposte  deposizioni  di  Rolando^  Magendie^  Flourens 
dall'una  parte,  e  Longel  e  Lafargue  dall'altra? 

Longei  l'ha  teotato. 

•E  Schi/f  si  pose  d' in  fra  mezzo  ai  contrastanti. 
.  Il  primo  annunziò,  che  il  peduncolo  cerebetìoso  mediano 
(commìssura^  contiene  fibre  decussate  nella  sua  porzione  an- 
ierióre,  non  decussate  nella  posteriore. 

.  Schiff  ha  verificato  propriamente^,  che ,  oflendendo  la 
pstvic  posterióre  del  peduncoio\{non  decussata y  secondo  Lon- 
get)  V  animale  si  aggira  sul  medesimo  iato;  —  e  che  invece 
ti'  aggira  sul  lato  opposto^  quando  venga  lesa  la  parte  ante- 
riore del  suddetto  pedunrolo, 

Bernard  riconfermava  i  risultati  di  Schiff. 

E  Sc/i//f  aggiungeva  l'importantissima  riflessione,  che:— 
quando  si  offende  la  parte  anteriore  del  peduncolo  cerebel" 
ioso^  in  allora  trattasi  piuttosto  di  inevitabile  /estone  del  lobo 
terebeUoso  ^  anziché  del  suo  peduncolo. 

E  in  tal  caso  abbiamo  ben  osservata  l' azione  erodala 
nei  lobi  cerebellosi  sopra  Me  opposte  membra:  —  abbiamo 
veduto  la  rotazione  effettuantesi  sopra  all'opposto  lato. 

Probabilmente  in  queste  ultrme  oon^iderazioni  analo* 
miche  di  Z.ongfer,  e  sperimentali  dyScAt/f,  aceludesi  la  ve* 
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mce  Mozione  ed  aggiudii^azitoe  delia  disptitaU  vertenza , 
cioè: 

4.^  Se  nel  taglio  della  parte  anteriore  delle  fibre  trat* 
verse  offendesi  kievitabilmeRte  il  lobo  cerebellose ,  avremo 
la  centrale  offesa  unilaterale  dell'organo;  avremo  la  oppo- 
sta anestesia  muscolare;  avremo  il  giro  e  la  rotolazione  sai 
lato  opposto  air  operazione ,  cioè  sul  lato  anestesiato* 

2.^  Se  invece  le  fibre  posteriori  del  peduncolo  medio  ce- 
rebellare  sono  decussate,  col  taglio  loro  non  potremo  aver 
più  un  effetto  crociato,  ma  bensì  diretto  (come  diretto  è 
quello  della  lesióne  delle  colonne  spinali  già  decussate)^ 
Allora  è  il  lato  corrispondehle  al  tagliato  peduncolo  medh 
(delle  sue  fibre  già  decussate)  quello  che  rimane  aneste- 
siato  nei  suoi  muscoli;  il  rotolamento  e  la  rotazione  avver- 
ranno sul  lato  medesimo  d^W  operazione. 

In  ogni  modo  ella  è  cosa  certa ,  che  la  recisione  delle 
fibre  tras^erse  di  communica^ione  fra  i  due  lati  cerebellari 
fa  si,  che  dall'uno  di  questi  all'altro  non  possano  venire 
più  trasmesse  le  sensazioni  tattìli-muscolari.  Se  il  sinistro 
dei  lobi  agisce  da  solò ,  perchè  gli  sia  stato  intercettato  il 
tributo  delle  percezioni  da  parte  del  suo  compagno;  allóra 
il  lato  destro  perderà  il  senso  dei  suoi  muscoli  e  diventerà 
perno  della  rotazione.  E  viceversa. 

È  facile  comprendere,  come  la  intercettazione  di  que- 
sta reciprocanza  di  sensazioni  valga  a  produrre  turbe  loco- 
motive maggiori^  anziché  la  sola  soppressione  unilaterale  di 
codesta  innervazione/Lo  sconcerto  e  la  inapplicabilità  delle 
sensazioni  coordinatrici  dell'un  Iato  aggiungono  sempre  più 
la  confusione  vertiginosa  alla  disarmonizzata  isolazione  e 
preponderanza  del  corrispondente  lato  corporeo  e  dell' op- 
porle lobo  cerebellare^  che  sono  in  libertà  di  funzionalità. 
Tanto  è  ciò  vero ,  che ,  se  si  tagli  anche  dall'  altra 
parte  il  pdeuncolo  di  commissura  (come  sperimentava  Ma- 
gendie)^  il  rotolamento  cessa;  i  due  iati  corpbìei 'soiio  ri- 
dotti  alla   eguale   condizione;  la  insensibilità  dei  muscoli 
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è  pareggiHta  di  grado  feuir  «mbediM  i  Iati.  Una  n«veiir 
prova  ci  verrà  somininiatrata  eziandio  dal  seguente  para*; 
grafo.  {Continua), 


Ricerche  Intorno  alla  |penC»l  della  endemia  we^ 
Unica  f  del  dottor  S.  BOlVOllI. 
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i  è  ornai  parlato  tanlo  di  cretini  e  di  erelioìsmo,  si  sodo 
andate  cosi  moltiplicando  le  descrizioni  di  questa  labe,  le 
opinioni  emesse  in  proposito  furono  cosi  contradditori^,  che 
io  vero  a  voler  rilornare  sppra  siffatto  argomento  i  anche 
con  un  discreto  corredo  di  fatti  nuovi  e  di  illustrazioni  lo- 
cali, si  corre  grave  rischio  di  rifare  una  via  battuta»  è  di 
ravvolgersi  di  continuo  nello  stesso  circolo  di  induzioni  e 
di  ipotesi,  senza  venir  mai  a  capo  per s questo  di  formarsi 
un  preciso  concetto  intorno  alla  sua  indole  essenziale,  e  alla 
natura  delle  cause,  e  delle  alterazioni  anatomiche.  Chi  però 
a  mala  pena  è  versato  nella  storia  della  nostra  scienza  noa 
potrà  certo  ignorare  di  quanta  oscurità  siano  tuttora  in« 
volti  i  punti  principali  relativi  alla  dottrina  delle  endemiei' 
e  ciò  ad  onta  dei  perfezionamenti  intrpdotti  nei  metodi  ana- 
litici, né  dovrà  quindi  fare  le  maraviglie  se  anche  T  ende- 
mia cretioica  non  abbia. sfuggito  alla  sorte  comune.  Ma  è 
p<T  <!iò  appunto  che  di  tanto  in  tanto  giova  richiamare  ia 
disamina  i  fatti  più  salienti  e  formulare  i  problemi  intorno 
a  cui  si  desidera  tuttavia  una  razionale^  soluzione,  splleci* 
tando  Tattenzione  di  coloro  ai  quali,  o  la  posizione  ufficiale^ 
0  la  pratica  giornaliera  offrono  opportunità  e  stimoli  per 
compiere  con  profitto  simili  studiL  Bisogna  convincersi  una 
volta,  e  sarebbe  bene  che  una  tal  massima  riuscisse  a  pre- 
valere anche  nelle  sfere  più  elevate,  che  per  raggiungere 
una  completa  illustrazione  di  questa  come  di  qualsiasi  àlira 
malattia  endemica,  non  potrà  mai  bastare  Topef  a,  per  quanto 
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assidua  e  coscieaziosà,  di  iodividaiiseiati,  ma  sarà  d'uopo 
ricorrere  al  simuHaoeo  ed  armonico  concorso  di  parecchi 
osservatori  9  tutti  associati  dietro  un  piano  uniforme  di  in*- 
daginj,  e  cooperando  ciascuno  entro,  la  cerchia  degli  stùdìi 
speciali  e  della  propria  sperienza.  Da  notizie  incomplete  e 
slegate  si  finirà  sempre  a  ricavarne  idee  monche  od  er* 
ronee,  destinate  a  non  sopravivere  alla  comparsa  di  nuovi 
fatti,  e  solo  allora  si  perverrà  ad  ottenere  soluzioni  sod- 
disfacenti, che,  presi  a  considerare  i  fenomeni  sotto  un 
punto  di  vista  meno  circoscritto,  si  sarà  eompletata  la  loro 
empirica  osservazione.  Del  resto  la  topografia  medica  d'un 
dato  paes^e  sarà  sempre  un  lavord  eminentemente  profi- 
cuo, essendo  l'occasione  migliore,  e  non  di  rado  anehe 
r  unica ,  per  illustrarne  le  condizioni  climatiche  ed  eco- 
nomiche, per  dimostrare  il  loro  intimo  rappòrto  colle  ma- 
lattie prevalenti ,  e  per  raccomandare  le  misure  più  ac- 
concie onde  migliorare  lo  stato  fisico  e  sociale  delle  popo- 
lazioni. Col  mettere  poi  nella  sua  vera  luce  l'esiistenza  e 
r  indole  d' una  endemia ,  non  solo  si  aggiunge  una  nuova 
pagina  alla  sua  storia ,  ma  si  concorre  altresì  a  dare  una 
base  sempre  più  solida  alla  sua  profilassi ,  poiché  solo  col* 
l'esaminare  lo  stato  fisico  e  sociale  delle  varie  Provincie  e 
cot  distinguere  le  condizioni  che  sonò  feomuni  da  (}uetlQ 
speciali  a  ciascheduna  di  loro,  ti  potrà  giungere  presto  o  tardi 
ad  isolare  dal  complesso  delle  influenze  patogeniche  quelle 
che  direttamente  e  con  costanza  maggiore  sogliono  concor* 
rere  alla  genesi  e  alla  diffusione  della  labe.  Noi  quindi,  la- 
sciando in  disparte  tutti  quei  punti  relativi  al  cretinismo 
intorno  ai  quali  si  è  già  diffusamente  tenuto  discorso  (i), 
procureremo  di  andar  raccogliendo  quelle  notizie  eziologi- 
che le  quali,  sia  per  l'importanza  e  la  generalità  loro,  sia 


(i)  «  Annali  universali  »,  voi.  430  e  voi.  141,  aon.  184d  e 
18S3. 
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pei  laro  rapporti  diretli  eoa  altre  endemie,  aembrano  a  noi 
meriteToU  di  ud  esame  accurato.  In  tatti  i  modi  noi  cer- 
cheremo il  più  possibilmente  di  non  oltrepassare  i  limiti 
della  pora  esposizione,  lasciaodo  ad  altri  di  buon  graido,  in 
materia  Si  complessa  ed  escara,  T  ufficio  difficile  della  cri- 
tica. 

Il  cretino  è  on  tipo  tale  di  degenerazione ,  V  impronta 
della  labe  è  cosi  indelebile  ed  uniforme  da  poterla  diagno- 
sticare al  primo  colpo  d'occhio,  dalla  semplice  disposizione 
eretioosa  sino  alle  sue  forme  più  abbiette.  Statura  piccola, 
che  talora  non  tocca  ad  un  metro,  sproporzione  nello  svi- 
luppo delle  membra,  disarmonia  fra  queste  ed  il  busto,  di 
molto  più  voluminoso  e  lungo  a  motivo  della  deformile  del 
ventre,  cranio  irregolare  e  protuberante  massime  ai  lati,  ri- 
lasciatezza  dei  tessuti,  predominio  del  sistema  linfatico,  pre- 
disposizione più  o  meno  palese  alla  idroemia;  tali  sono  i 
caratteri  generali  della  costituzione  del  cretino.  Né  meno 
degne  di  nota  sono  le  fattezze  della  sua  fisonomia:  il  volto 
vestito  d'una  pelle  rugosa  presenta  alcun  che  di  infantile  e 
di  caduco  da  indurre  spesso  in  errore  sull'età  degli  indivi* 
dui,  gli  occhi  piccini  e  infossi^ti  stanno  incassati  in  palpebre 
tumide  e  scerpeUine;.i  labbri  cascanti^ > le  pomete  sporgènti 
ai  lati  in  modo  da  allargare  la  faccia,  la  quale  ben  di  spesso 
è  più  stretta  di  quello  che  noi  comporti  il  volume  del  cra- 
nio. Tutta  l'economia  partecipa  di  siffatte  imperfezionj  che 
si  riproducono  nel  torace,  nello  sviluppo  di  cene  ghian- 
dole, nelle  anomalie  dei  genitali:  Ferrut  (i)  insiste  su 
una  deviazione  dell'arco  della  volta  palatina,  deviazione  che 
si  farebbe  manifesta  ai  momento  in  cui  dichiarasi  il  creti* 
nismo  e.  ne  sarebbe  cosj  un  fenomeno  precursore ,  se  pur  * 
non  nQ  è  piuttosto  nn  carattere  innato.  Il  cretino  lento , 
greve   in  ogni  suo   movimento,  è  prlyo   quasi  sempre  di 


(1)  «  Memoire  sor  le  goitre  et  le  créUnismct  ».  Paris  1851. 
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quella  spontaneità  attiva,  antagonista  della  pigrizia  in  cui 
questo  sozzo  aborto  della  specii^  umana  suol  poltrire  senza 
neppur^  compiacersene:  la  loquela  limitata  il  più  delle 
volte  a  suoni  rocbi  e  confusi ,  tocca  di  rado  a  una  certa 
nettezza  di  articolazione,  e  sebbene  npn  tutti  siano  dannati' 
a  una  completa  inerzia,  Tattitudine  intellettuale  rimane  però 
sempre  ristretta  entro  confini  angustissimi;  è  T istinto  che 
domina  in  ogni  loro  atto,  cui  talora  un  pò  di  malizia  im- 
partisce una  certa  qu^l  tinta  di  intelligenza.  Alla  mancanza 
di  spotaneità  corrisponde  la  ottusità  dei  sensi,  la  debolezza 
dello  impressioni  e  percezioni:  però  sotto  questo  riguardo 
le  diverse  gradazioni  del  cretinismo  presentano  non  poche 
differenze,  né  è  che  al  cretino  completo  che  si  possono  ap« 
plicare  tutti  quanti  i  tratti  di  così  lurido  quadro.  —  In  con- 
chiusione  il  cretinismo  sarebbe  «  una  degenerazione  della 
specie  umana  che  si  manifesta  in  alcuni  dati  paesi,  carat- 
terizzata da  un  maggiore  o  minor  grado  di  idiotismo,  asso- 
ciato ad  un  abito  di  corpo  viziato,  e  prodotta  da  cause  per 
tal  modo  estese,  che  una  gcan  parte  degli  indigeni  dal  più 
al  meno  se  ne  risente  nella  bellezza  delle  forme  e  nella  vi- 
goria dello  spirito  e  del  corpo  »;  definizione  questa  (i)  che 
a  noi  sembra  la  più  esatta  e  i^ompleta^  come  quella  che 
tutti  abbraccia  i  caratteri  essenziali  della  labe,  idiozia,  cioè, 
degenerazione  e  fisonomia  speciale,  endemicità. 

Stabilito  cosa  si  debba  intendere  per  cretinismo,  nulla 
più  ci  impedisce  di  passare  air  esame  di  quelle  influenze 
più  o  meno  palesi,  generali ,  costanti ,  che  in  alcune  loca* 
lità  esclusivamente  o  di  preferenza  ad  altre  contermini,  ne 
determinano  la  comparsa  e  vi  fissflTno  per  dir  cosi  tenace- 
mente i  germi  .malefici.  Se  tale  indagine  è  sempre  utile  per 
formarsi  un  giusto  criterio  della  natura  dei  morbi  ^  essa  è 


(1)  «  Relazione  della  Gonimissìone  nominata  dal  re  di. Sarde- 
gna per  studiare  il  cretinismo  ».  Torino  1848. 
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poi  indispensabile  nello  studio  delle  affezioni  endemiche  ^ 
poiché  la  predilezione  d'  un  morbo  per  una  data  località 
costituisce  la  sua  ragione  di  essere,  e  la  sua  diminuzione  o 
scomparsa  è  il  testimonio  più  sicuro. della  neutralizzazione 
od  eliminazione  degli  agenti,  patogenicì.  L'rziologìa  del  cre- 
tinismo è  la  prova  più  evidente  di  tale  proposizione.  Si 
avrebbe  qui  infatti  un  complesso  di  cause,  le  quali  per  la 
più  parte  esistono  al  di  fuori,  dell'organismo  degenerato; 
tratterebbesi  di  esaminare  come  le  influenze  igieniche  e 
telluriche  predominanti  in  una  data  plaga  abbiano  potuto 
imprimere  uno  stampo  uniforme  su  una  invera  popolazione; 
tratterebbesi  di  determinare  la  proveTìienza  e  l'epoca  in  cui 
tali  agenti  hanno  incominciato  a  manifestarsi,  come  a  grado 
a  grado  si  siano  andate  corrompendo  le  generazioni,  come 
il  cretinismo  sia  stato  il  risultato  finale  di  lale  degradamene 
to.  In  tal  modo  procedendo  e  rimontando  alle  vere  fonti 
eziologiche,  si  verrebbe  scnz'ahro  a  gettare  non  poca  luce 
intorno  alla  sua  natura  e  ai  suoi  rapporti  causali  ;  siccome 
però  per  esaurirle  tutti  questi  postulati ,  oltre  al  mancarci 
i  mezzi  d'esplorazione,  non  tarderebbero  a  venirci  meno  i 
fatti  e  le  prove,  cosi  ce  ne  staremo  per  ora  contenti  alla 
esposizione  di  quelle  condizioni  alle  quali  pare  che  ordina* 
riamente  si  trovi  associata  1*  endemia  cretinioa,  passando  in 
rivista  ie  varie  opinioni  che  vennero  emesse  in  proposito 
della  sua  eziologia.  .       • 

II  nome  solo  di  endemia  subito  risveglia  1*  idea  della 
natura  del  suolo  ^  della  sua  costituzione  geologica  ^  quale 
causa,  remota  della  labe  :  V  influenza  del  terreno  potrebbe 
infatti  sino  a  un  certo  punto  rassomigliarsi  a  quella  che 
esercita  la  salute  dei  genitori  sull*  abito  dèlia  prole ,  non 
essendo  già  solo  metaforicamente  che  noi  sogliamo  dirci 
figli  del  sito  che  ci  vide  nascere^  ma  essendolo  in  realtà; 
noi. tutti  abbiamo  una  natura  che  dobbiamo  ripetere  dal 
suolo  natale,  il  quale,  diventa  cosi  uno  degli  elementi  e&> 
genziali  della  nostra  organizzazione.  Un  terreno  umido,  ar-* 
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gilloso,  poco  permeabile  ai  raggi  solari,  oltre  al  saturare  di 
eontinoo  l'aria  dei  vapori  sviluppati  nel  suo  seno,  ne  ri- 
scalda più  difficilmente  gli  strati  :  la  sua  struttura,  influendo 
sulla  qualità  dei  prodotti,  che  da  lui  .ricavano  i  succhi  in- 
dispensabili per  vegetare,  ha  una  azione  diretta  sulle  fi^n- 
zioni  assimilatrici  e  sulla  riparazione  organica  dell'  indivi- 
duo: di  più,  dovendo  le  acque  pria  di  zampillare  all^  su- 
perficie attraversarne  t  diversi  strati,  finiscono  a  trascinare 
con  sé  più  o  meno  disciolte  le  particelle  terree  che  ne  al- 
terano in  grado  diverso  la  purezza.  ,Si  badi  a  tutte  queste 
circostanze,  e  si  capirà  come  non  a  torto  varìi  naturalisti 
abbiano  riferita  la  causa  essenziale  d'una  degenerazione  cosi 
eminentemente  legata  alle  località,  a  particolari  e  definite 
condizioni  geologiche.  -^  Monsignor  Billiet  (1),  arcivescovo 
di  Cliambepy,  fece  osservare  come  i  luoghi  al  presenta  in- 
fetti da  cretinismo  ne  abbiano  sempre  avuto  e  non  man- 
cheranno mai  di  averne,  a  meno  che  non  si  giunga  a  tro- 
vare qualche  specifico  profilattico»  non  essendo  già  l'agente 
morboso  in  relazione  colle  abitudini  igieniche  o  collo  stato 
sociale,  né  innestato  negli  stami  vitali,  sibbene  in  diretto 
rapporto  colla  natura  del  suolo  :  si  trasportino  queste  popo- 
lazioni in  un  paese  salubre,  e  dopo  due  o  tre  generazióni 
i^iù  non  offriranno  vestigia  della  squallida  labe,  mentre  in* 
vece  quelle  che'venissero  ad  occupare  le  loro  sedi  non  man-» 
cherebbero  di  esserne  in  breve  colpite.  E  quale  sarà  mò 
l'eleniento  predominante  nei  paesi  cretinici  ?  Forse  la  ma- 
gnesia,, come  ritiene  il  Grange?;  o  non  piuttosto  il  solfato 
calcare,  come  vorrebbe  Bouchardatf;  o  sarebbe  invece  l'as- 
senza dell'  iodio  nelle  acque  e  nei  prodotti  del  suolo,  come 
opinarono  Chalui  e  FourcauUÌ  Su  questo  nulla  afferma  il 


(ì)  BiUleU  «  Observations  ssr  le  récensement  des  personnes 
atteintes  de  cretintsine ,  etc.  «y  1847;  Id.  m  Lettre  a  M.  le  docteur 
Morel^  in  Annal.  d'bygiéoe  »,  18S3. 
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Billiet;  però  egli  ha  potuto  t^onstatarls  come  in  Savoja  la  labe 
alligni  quasi  esclusivamente  sui  terreni  gessosi  ed  argillosi; 
nella   parte   occidentale  della  provincia  il   suolo  è  calcare 
compatto',  neir  orientale  è  costituito  invece  principalmente 
da  scisti  argillosi  e  da  deposili  di  solfato   di  calce  {Uas); 
in  quella  l'endemia  eretinica  è  ignota,  o  lo  è  quasi,  mentre 
invece  nei  distretti  orientali^  che  abbracciano  la  Morienna  e 
la  Tarantasia,  dessa  è  diffusissima.   Persino  nei  luoghi  ove 
questi  terreni  furono  trasportati  ivi  altresì  tallirono  i  germi 
dell'endemia,  sia  che  il  trasporto  dipenda  da  cause  tuttavia 
in  azione,  come  le  alluvioni  delle  fiumane,  sia  che  rimonti 
ai  tempi  anteriori  all'epoca  diluviana.  Se  ne  riscontrano  è 
vero  alcuni  casi  sugli  strati  granitici  e  sul   grès    terziario , 
ma  sporadicamente  e  in  via  eccezionale,  essendovi  villaggi 
situati  esclusivamente  su  questi  terreni  che  non  hanno  pre- 
sentata insino  ad  ora  la  menoma  contaminazione.  Il  terreno 
più  immune  sarebbe,  secondò  il  dotto   prelato*,   il  calcare 
compatto,  sia  giurese,  sia  neocomiéno,  sia  cretaceo,  in  tutti 
!  suoi  differenti  stadii.  Quanto  si  dice  pei  terreni  vale  per 
le  acque!  le   fonti  che  sgorgano   da   un  fondo   argilloso  e 
gessoso  inducono  con  frequenza  la  labe,  mentre  quelle  zam* 
pillanti  da  roccie  dure   riescono  meno  nocive  :  il   mettere 
in  dubbio  una  tale  azione  sarebbe  un  contraddire  agli  istinti 
popolari  e  alla  comune  sperienza.  Ifannovi  acque  che  indu- 
cono il  gozzo  ,  altre  all'  opposto  che  Io   guariscono:   molti 
giovani  ricorrono  alla  fonte  di  S.  Julien  qualche -mese  pri- 
ma della  coscrizione  onde  procurarselo  o  rendersi  più  ba* 
diale'  quello  di  cui  già  fossero  forniti  ;  le  sue  acque,  eoipe 
quelle  di  Cruet  e  di  Cluses  pure  nella  Morienna ,  dì  Moni 
Vernis  e  di  Villard-Glemeni  nel  Delfinato,  depongono  molto 
tufo  e  scendono  dalla  montagna  raccolte  entro   una  doccia 
formatasi  colle  continue  deposizioni  ;  ora  tutti  sanno  che  le 
acque  argillose,  selenitòse  sono  quelle  appunto  che  inducono 
di  solito  la  stroma,  mentre  ie  acque  più  o  meno  iodurate. 
ne  sarebbero  invece  un  valido  presidio*  Già  il  De  Lue  (#  Lei-* 
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tred  sur  Thistoife  de  la  terre  k,  1778)  avea  notato  come 5 
ovunque  nel  Vallese  si  imbattesse  in  idioti,  le  acque  anche 
le  più  limpide  trascinavano  seco  una  arena  finissima,  e  de^ 
ponevano  strali  di  tufo:  nei  contorni  di  Sion  il  letto  dei 
ruscelli  che  servivano  air  irrigazione  si  era  tanto  ele\ato, 
che  te  -praterie  vedute  daU^alto  aveano  l'apparenza  di  fo- 
glie, con  le  loro  nervature.  Questo  fatto  di  storia,  naturale 
medica  venne  confermato ,  anqhe  dal  dottor  Vest  (i)  pella 
Carinzia ,  fra  le  cui  montagne  a  roccie  schistose  non  rare 
ad  incontrarsi  sono  le  scaturigini  che  favoriscono  la  com- 
parsa del  broncocele  {kropfbrunnen)^  né  certo  manchereb- 
bero medici,  massime  fra  esercenti  in  provincie  montane, 
i  quali  potrebbero  additare  nel  loro  circondario  acque  di 
fontane  o  di  pozzi  fornite  di  una  simile  attività  specifica 
sul  sistema  ghiandolare.  ^ 

In  perfetto  accordo  alle  precedenti  sono  le  idee  del 
Grange,  (2)  intorno  ai  focolari  del  cretinismo  ;  solo  che 
questo  chin^ico  pretenderebbe  attribuire  una  azione  speci- 
fica a  certe  sostanze  mineralizzanti,  e  designare  cosi  con  nnag-^ 
gior  precisione  Velemento  patogenico.  I  caratteri  che  diffe-' 
renziano  le  località  infette  da  quelle  immuni  devono,  ,a  sgo 
vedere  ,  ricercarsi  unicamente  nella  struttura  geologica  del 
suolo:  ove  questo  trovasi  costituito  da  roccie  che  abbiano 
subito  ripetute  decomposizioni,  e  che  cedano  tuttavia  alle  ac-» 
que  principj  idonei  a  reagire  gli  uni  sugli  altri,  impregnan- 
dole di  alcuni  sali,  ivi  altresì  si  riscontrano  endemici  e  gozzo 
«  cretinismo:  mediante  T  analisi  ei  potè  riscontrarvi  varie  so- 
stanze  le  quali,  quando  sole  sono  insolubili  ie  quindi  innocue^ 
come  il  carbonato  calcare;  in  generale  però  vi  scoprì  una  prò-* 
.porzione  notevole  di  niagnesia  allo  stato  di  solfato  e  di  clO" 


iW*l 


(1)  «  Cause  del  cretinismo  nella  Carinzia  ».  1812. 

(2)  tt  Happort  sur  le  goilre  et  le  cretinisme  v  in  Archires  def 
missions  scientifiqaes.  Paris  I850«    . 
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ruro,  Diituralaienie  solubilissimi,  o  di  earboaato  disciolto  col 
mezzo  d*ttn  eccesso  d'acido  carbonico,  d'onde  ne  avrelbe 
eonchiuso  che  la  magnesia  allo  stato  di  sale  solubile  sia  la 
causa  prima  dell'endemia.  In  vero  le  analisi  del  Gueymard^ 
del  Niepee ,  del  Cantù  avrebbero  mostrato  1'  assenza  della 
magnesia  nelle  acque  di  luoghi  eminentemente  infetti,  e  la 
sua  presenzàt  al  contrario,  in  paesi  immuni  ;  tali  eccezioni 
però  non  valgono  ad  infirmare  il  fatto  geologico  della  prè^ 
valenza  di  cèrti  strati  nei  territorii  colpiti  dall'endemia^ 
avendo  potuto  verificare  anche  il  Grange  come  le  alluvioni 
provenienti  da  paesi  cretinici  abbiano  popolazioni  bistrattate 
dalta  labe;  ciò' potò  osservare  per  es.  sulle  rive  sinistre  del 
Po  e  dell'  Isero,  mentre  ne  riscontrò  immunì  le  riv€  oppo- 
ste, e  cosi,  secondo  lui^  succede  tutte  le  volte  che  i  terréni 
sieno  sulle  due  sponde  di  diversa  natura ,  accompagnando 
di  solito  la  degenerazione  per  un  lungo  tratto  i  terreni  al- 
luvionali procedenti  dai  focolari  dell'endemia. 

Né  meno  esplicito  si  mostrò  il  dott.  Schneider  diseor- 
rendo  della  distribuzione  del  cretinismo  nel  Bernese  (<)•  II 
territorio  di  questo  esteso  eanione  «potrebbe  scompartirsi,  in 
quanto  alla  struttura  geologica,  in  tre  regioni  ;  apparterebbe 
la  prima  alla  formazione  giurese,  la  seconda  a  quella  delle 
Alpi,  la  terza  alla  formazione  della  molare  (molassa).  Nella 
formazione  del  Giura  la  massa  calcare  presenta  alcuni  strati 
di  argilla  e  di  marna,  di  rado  e  isolatamente  riscontrandosi 
strati  silicei  ;  i  casolari  sorgono  sul  calcare,  sia  gturese,  sia 
rosso,  sia  concbìglifero,  sia  liassico.  (Jurakalkf^  Roggen^  Mu- 
schei  nnd  Uaskalk).  La  secotida  regione  abbraccia  le  ca- 
tene elevate  dell'Oberland,  ove  le  montagne  sono  costituite 
dal  calcare  alpino  (Alpenkalk)^  attraversato  da  strati  di  ar* 
gilla,  gesso,  carbon  fossile,  solo  qua  e  li  nelle  valli  riseon- 


(I)  Meyer-Jhrens.  «  Commonication  historique  sor  la  distri* 
bation  geographique  da  crelioisme  ea  Saisse  «•  Ttabiogea  ì9S0l 
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Irandosi  qualche  roccia  molare.  La  formazione  molar  e  ^  che 
occupa  il  gran  bacino  fra  le  Alpi  e  ilGiura^  è^  invece  co* 
stituita  quasi  esclusivamente'  da  strati  silicei  frammisti  |dd 
argilla  e  a  marna  ^  né  vi  si  rinviene  la  calcare  che  qual 
materia  di  cementazione:  i  villaggi  sono  piantati  sulla  roc- 
cia molare,  sulla  breccia,  su  vasti^  Ietti  isilicei  e  sabbiosi  lun-* 
ghessò  i  fiumi,  ovvero  su  formazióni  alhivionali  di  natura 
massime  silicea,  te  formazioni  del  Giura  trovansi  quindi  in 
opposizione  perfetta  con  quelle  dei  territorii  molari  :  là  do- 
mina quasi  esclusivamente  la  terra  calcare,  qui  invece  la  si-^ 
licea:  fra  questi  starebbe  di  mezzo  la  regione  delle  Alpi 
prossima  alle  catene  del  Giura^  mentre  invece  nelle  valli 
profonde  gli  strati  sonò  per  la  piò  parte  silicei,  e  quindi 
più  affini  ar  molare.  Ora  dalle  anagrafi  risulterebbe  che  nel 
distretto,  molare  esiste  i  cretino  su  274  abitanti,  in  quelle 
delle  Alpi  i  su  361  ,  nel  Giura  infine  i  su  644.  Sebbene 
Tinferioriià  di  quest'ultima' eifra  sìa  già  di  per  sé  tanto  evi-^ 
dente  >  ci6  non  ostante  lo  Schneider  ritiene  che ,  ove  fos- 
sero instituite  indagini  esatte  sulla  provenienza  dei  cretini 
esistenti  nel -Giura,  non  sarebbe  difficile  rilevare  còme  an« 
che  quei  pochi  siano  per  la  massima  parte^  o  quivi  immi- 
grati dal  distretto  molare,  ovvero  progenie  di  famìglie  ivi 
stanziale  soltanto  da  una  o  due,  generazioni.  -^  Pegli  altri 
cantoni  i  risultali  non  sarebbero  punto  diversi  : .  cosi  nel 
Vallese  Tendemia  infesta  principalmente  i  villaggi  situati  su 
strati' più  o  meno  silicei  (granilo,  grès,  quarto),  o  che  gia«- 
oiono  nel  fondo  di  bacini  silicei  e  granitici  :  nel  Vodese  rari 
si  coniano  i  creiifii  nei  circoli  del  Giura,  mentre  all'oppo- 
sto il  distretto  molare  di  lUitden  ne  è  ammorbato  :  nel  can- 
tone di  Basilea  la  proporzione  dei  cretini  qogli  abitanti  pel 
territorio  giurassico  giunge  a  poco  più  del  S  per  4000, 
mentre  si  innalza  a  più  di  4  nei  circoli  i  quali,  secondo 
JUeriany  apparterrebbero  alla  formazione  terziaria,  consistente 
dì  strati  argillosi,  sabbiosi,  marnosi.  «Perchè,  sciamava  il 
De  Lue^  iddio  non  ha  distribuito   uniformemente  le  stesse 
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cause  fisiche  sulla  luperBcie  delta  terra?  perchè  queste  mon- 
tagne del  Vallese  ai  cui  piedi  brulica  uno  sciame  di  imbe- 
cilli non  sona  desse  costituite  come  quelle  dell'Oberland?  ■ 
Il  fallo  dell'intimo  rapporto  fra  la  natura  dei  terreni  e 
la  comparsa  del  cretinismo  troverebbe  nuova  conferma  nelle 
rieerche  ìnstituile  da  Lebert  nel  cantone  di  Vaud,  sua  pa- 
tria (1).  Quivi,  mentre  alcuni  villaggi  situati  sul  gesso  e  sul- 
la anidrile  sono  liberi  dall'endemia,  a  pdchi  minuti  di  di- 
stanza Aigle  che  sorge  su  un  fondo  arenoso-ealcare  presenta 
1  cretino  su  46  abitanti:  nella  valle  della  Surina  rari  sono 
i  cretini  sul  terreno  calcare,  Rougemont  invece  che  è  pian- 
tala su  un  suolo  siliceo  conia  un  cretino  su  J2(  anime;  né 
in  veritè,  soggiunge  l'illustre  patologo,  si  saprebbe  attribuire 
la  prevalenza  dell'  endemia  ad  altre  cause  tranne  la  strut- 
tura geologica ,  giacché  perfettamente  uniformi  sono  ovun- 
que lanlo  l'elevatezza  sul  livello  del  mare,  l'esposizione  al 
sole,  la  direzione  dei  venti,  quanto  le  abitudini  di  vita  e  ì 
mezzi  di  alimentazione.  Anche  il  maggiore  Armstein,  ri- 
guardo alla  Svizzera,  ritiene  prevalere  il  eretinismo  in  fre- 
quenza ed  in  intensità  nei  territoriì  ove  nella  costituzione 
liei  suolo  prevalgono  gli  strati  scistosi  (£iìn(inerscAt>/er). 
—  Riguardo  al  VVinemberg,  ove  frequenti  nei  distretti 
montuosi  sono  i  gozzuti  e  i  cretini,  dalle  ricerche  di 
Roesch  (2)  risulla  che  la  formazione  silicea  (ATeuprtc)  ne 
runla  la  proporzione  più  elevata,  mentre  invece  libere  ne 
sono  le  montagne  puMmcnie  calcari,  resultalo  conférmaio,  al- 
meno in  quanto  al  gozzo,  At\V Escherieh  (3)  il  quale,  com- 
pulsando i  registri  di  coscri/ione ,  trovò  come  su  mille  in- 


di Ueber  dea  Cretinismiis  in  Ksnton  Waadt  in  der  Schweiz. 
Srhmidl's  JahrbGchcr,  n."  4,  1849. 

(::!)  «  Neue  Uiilerruchuagen  ùber  Cretinismas  >.  Erlangen  1S44. 

(3)  Folk.  «  De  Thjrophimate  endemico  In  Nassavia,  eie.  ». 
^iirburffii  1843. 
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scriui  ne  venissero  rimandati  per  struma  da  429  a  465 
nelle  località  costituite  da  roccie  keiipriche,  e  calcaro-con* 
chtglifere,  mentre  tale  rapporto  ridùcevàsi  a  3  nei  distretti 
della  Svevia  superiore  ove  prevale  il. terreno  giuk*ese. — 
In  quanto  alla  Stiria  gli  studii  del  Kostl{^)  avrebbero  messo 
in  evidenza  come  il  cretinismo  trovasi  diffuso  in  proporr» 
zione  più  rilevante  sullo  scisto  clorite,  sul  micaschisto,  gneis^ 
granito ,  sullo  scisto  mimofiro ,  massime  la  dove  il  terreno 
derivato  da  tal  genere  ^di  roccia  trovasi  commisto  a  molta 
clorite  scistosa ,  o  pietra  serpentina  ;  né  a  tal  proposito  si 
deve  tacere  come  sino  dallo  scorso  secolo  VHaquet  (2),  par- 
lando appunto  delle  proviìicie  montuose  dell'Austria^  avesse 
osservata  diffusa  Tendemia  in  tutte  quelle  località  ove  nel-* 
la  composizione  geologica  predominavano  la  silice,  l'argilla, 
la  magnesia,  sulle  roccie  scistose,  nei  villaggi  ove  le  acque 
potabili  scaturivano  dai  monti  di  lavagna. 

In  quaJ3to  al  versante  francese  delle  Alpi  esatte  notizie 
sulla  struttura  geologica  ci  vennero  fornite  dal  JViepce  (Sy 
La  valle  del  Graisivaudan  iiel  Delfinato ,  sebbene  ^li  abì* 
tanti  godano  di  discreta  agiatezza,  ciò  non  ostante  è  fre* 
quente  di  cretini ,  inòontraiìdosene  non  pochi  anche  nelle 
famiglie  benestanti;  dessa  è  percorsa  dall' Isero  che  nasce 
da  un  gruppo  di  montagne  costituite  da  ideisti  talcosi ,  da 
gneis  traversati  da  masse  di  granito  e  di  protogine,  ed  i 
suoi  fianchi  sono  formati  da  calcari  scistosi,  nerastri,  bitu- 
minosi ,  appartenenti  alla  formazione  liassica.  Infetta  pure 
eminentemente  è  la  valle  d'Allcvard  i  eui  dorsi  sono  costi» 
tuiii  da  scisti  nerastri,  or  magnesiaci,  or  talcosi,  intercisi  da 


(1)  «  Il  cretinismo  endemico  qual  oggetto  di  pubblico  provve-* 
dimenio  ».  Trad.  ital.  Milano  i856. 

(2)  Viaggio  scientifico  dalle  Alpi  Dinariche  alle  Noricbe   negli 
anni  1781  e  1782,  citato  da  KdstL 

15)  .1»  Traité  du  goUre  et  du  cretinisme  ».  Paris  18S1  e  1852, 
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strati  d^  ttn  grande  ammasso  gessoso  incastrato  m  una  roc« 
eia  dolomitica  sovrapposta  a  filoni  di  grès  antracifero.  Il 
terreno  Itassieo  è  altresì  predominante  nella  vieille  di  Vaol- 
naveys,  di  cui  fondò  e  fianchi  sono  coperti  da  alluvioni 
composte  di  pietre  granitiche  disseminate  in  masse  di  sab^ 
bie  e  ciottoli;  la  popolazione  è  quivi  infetlìs  da  cretinismo 
in  grado  non  minore  della  valle  d' Aosta.  Appena  varcato 
Grenoble ,  a  questi  terreni  altri  né  subentrano  di  diversa 
natura,  incontrandosi  sulle  rive  dell' Isero  roccie  di  for- 
mazione neoeomiana  e  giurese;  a  misera  che  si  modifi* 
eano  le  condizionr  geologiche  anche  l'endemia  va  diminuen- 
do, per  scomparire  più  avanti  quasi  del  tutto.  Bersagliata 
dal  cretinismo  è  pure  la  valle  dèlia  Bonne  ove  prevalgo* 
no  le  roccie  primitive,  i  serpentini,  gli  amfiboH^  le  vario-» 
liti,  i  grès  anlraciferi;  all'opposto  nella  contigua  valle  del 
Drac  ove  incontrasi  il  calcare  giurese,  nepcomiano,  cretaceo^ 
la  popolazione  in  genere  è  bella  è  robusta ,  se  ne  escludi 
un  bacino,  ove  le  alluvioni  sono  andate  depositando  ter-» 
réni  di  natura  diversa.  Nelle  vallate  della  Durenza  trava- 
gliate dair endemia  predominano  i  graniti,  i  protogini^  i 
gneis,  gli  scisti  traversati  da  serpentini  e  da  amfiboli,  men- 
tre nei  tratti  inferiori  fanno  la  loro  comparsa  le  roccie  mi-^ 
eacee,  gli  ammassi  gessosi.  -—Anche  il  Pàbre  {i\  medico 
appunto  in  queste  moofagne,  ritiene  che  le  acque  dei  pae- 
si cretinict  eontengano  tutte  un  prineipto  terreo  e  tutte  de- 
positino ^ratl  abbondanti  di  tufo;  alcune  anzi  darebbero 
orìgine  a  stalattiti,  e  nella  vaiteli  fiafcélooetta,  ove  il  suo*' 
lo  è  costituito  da  marne  argillose^  analizzate  le  efflorescen- 
ze saline  di  cui  vanno  coprendosi  i  depositi  sedimentosi  del 
torrenti,  diedero  abbondanti  residui  di  solfato  magnesiaco. 
— -  Nell'Alsazia  esiste  Tendemia  cretinica  sulle  alluvioni  ar-^ 
gillose  e  magnesiache  delle  rive  del  Beno  e  dellMU,  men* 


(i)  n  Traile  da  goitre  et  da  cretinisme  ».  Paris  1857. 
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tre  Invece  ne  sono  esenti  le  ▼alK  dei  Tosgi  eostUuite  da 
formazioni  giaresi  (4).  — -  Nei  Pirenei  si  riscontra  princi- 
palmente sul  lias  e  sui  calcari  magnesiaci  che  si  trovana 
entro  la  zona  di  eruzione  delle  oliti  (pietra  serpentina),  e 
il  Ferrus^  esaminando  le  condizioni  di  alcuni  villaggi  ove 
la  labe  ha  uno  speciale  predominio,  trovò  come  tutti  sor- 
gessero su  terreni  di  alluvione,  ivi  traspòrtati  da  torrenti  che 
scorrono  su  un  fondo  scistoso  e  le  eui  aeque  hanno  un  sa- 
pore argilloso  pronuneiatissrimo.    - 

Una  occhiata  anche  rapida  alle  provincie  subalpine  del- 
l'Italia infestate  dall'endemia  cretinica  non  potrebbe  che  for- 
nire nuovi  dati  in  conferma  del  rapporto  esistente  fra  la 
labe  e  le  condizioni  geologiche.  Cosi  dalle  ricerche  della 
benemerita  Commissione  piemontese  risulta  che  nelle  lo- 
calità più  ammorbate  della  valle  d'Aosta  il  terreno  è  costi- 
tuito da  calcare  con  roccie  scistose  metamorfe«  da  roccie  pri- 
mitive attraversate  da  serpentina;  che  in  varii  luoghi  del 
Ganavese  predominano  i  micaseisti  e  glj  scisti  roetamorfi^  i 
graniti  coperti  ila  queste  roccie,  le  alluvioni  sabbto-cioìto- 
lose;  che  su-  quel  di  Pinerolo  le  terre  più  infette  sono 
piantate  sugli  scisti,  gneis,  graniti,  serpentina  ed  emfiboto, 
sulle  alluvioni  argillose;  a  Susa  sulle^  roccie  scistoso. feldspa- 
tiche  ;  della  provincia  di  Cuneo  sugli  scisti  e  calcari  con 
puddinga  quarzosa;  Infine,  per  tagliar  coho,  che  in  alcuni 
luoghi  del  Novarese  infetti  dall'erdemia  il  suolò  è  o  argil- 
loso, o  quarzoso,  con  porfido  quarzifero,  ivi  trasportato  dal- 
le alluvioni  della  Sesia.  In  genere  poi  le  osservazioni  insti- 
tuite  dai  dott.  GarbigUetH  e  Ferraris  mostrerebbero  diffusa 
in  Piemonte  là  discrasia  nelle  valli  e  nei  piani  ove  le  fla- 
mane  trascinarono  detrìti  scistosi  e  li  deposero  nelle  bas- 
sure, ivi  costituendo  il  terreno  di  vegetazione;  in  tal  modo 


(1)  Tourdes^  m  Da  cretinisme  dans  le  dq[)arteineal  do  Bas- 
Rbin  ».  Gazette  medicale  de  Patis.  4853* 
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si  verrebbero  indirettamente  a  confermare  le  congetture  di 
monsignore  Billiet,  da  cui  risulta  come  la  influenza  creti*' 
'ni<^a  venga  appunto  a  terminare  là  ove  hanno  fine  le  graa- 
'di  sollevazioni  eentrali  scistose  per  dar  cominoiamento  ai 
calcari  del  sistema  giurassico.  Tanto  è  ciò  ^-ero  che  in  tutta 
in  catena  deli'  Apennino,  ^eminentemente  calcare,  dai  monti 
Liguri  sino  alle  ultime  ramificazioni  delle  Calabrie,  rare,  se 
pur  mai,  si  incontrano  le  vestigia  del  vero  cretinismo  en- 
demico.—  In  quanto  alla  Svizzera  italiana,  in  una  nota  in- 
serita dal  dott.  Pakari  su  (fuesti  Annali  (ottobre  4852) 
trovasi  riferito,  riscontrarsi  frequente  il  cretinistna  nel  piano 
argilloso  di  Magadinb,  costituito  dalle  alluvioni  del  Ticino, 
che  ivi  sboccando  dalle  valli,  rallenta  il  corso  per  metter 
foce  nel  Verbano:  e  anche  qui  si  osservi  come  il  fiume  abbia 
le  sue  scaturigini  dai  fianchi  del  Gottardo  ricchi  di  tremoliti, 
tormaline,  spati,  adularle,  quarzi,  mica  e  di  altri  silicati,  e 
come  uno  dei  suoi  principali  affluenti,  la  Moesa,  si  devolva  dal 
S.  Bernardino,  gruppo  di  montagne  di  formazione  primitiva, 
composte  di  gneìs  frammisto  a  filoni  compatti  quarzosi,  non 
che  di  scisti  micacei,  —  Le  notizie  fornite  dai  medici  della 
Valtellina  al  nostro  Verga  (i)  concorrono  a  porre  in  eviden- 
za come,  anche  in  quell'ampia  vallata,  il  cretinismo  soglia 
appalesarsi,  ori  esclusivamente  o  con  intensità  maggiore^  in 
quei  comuni  appunto  ove  predominano  gli  scisti  siliceo- 
micacei-argillosi,  gli  scisti  cloritici^  ovunque  i  terreni  d' al- 
luvione sono  costituiti  da  roccie  silicee,  da  arenarie  rosse, 
•là  infine  ove  si  incontrano  ruderi  granitici.  —  Diffusa  al- 
tresì è  tale  degenerazione  nella  propinqua  Valsassina,  nelle 
località  massime  ove  esistono  strati  di  arena  silicea  conte- 
nente vene  di  quarzo  latteo,  ove  predominano  le  roccie  si- 
licee  (dolomia   silicifera   Cinerea),   gli -scisti   argillosi,    il 


(1)  «  Sai  cretinismo,  della  Valtellina  ».  Ga£z«tta  medica;  giugno 
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gneis;  e  frequente  altresì  la  disse^  or  fa  mezzo  secolo,  il 
Facheris  nella  valle  Bondione  sti  quel  di  Bergamo  (i),  ove 
i  banchi  di  arenaria  rossa  racchiudono  gròssi  ciottoli  quar- 
zosi, sparsi  di  squame  micacee,  cementati  da  un'argilla  fer- 
rugìnea con  nodi  di  porfiro  e  cristalli  d'  albite.  —  Final- 
mente, dacché  in  questi  studii>  giova  non  trascurare  il  me- 
nomo fatto,  massime  poi  se  fornito  della  personale  espe- 
rienza, faremo  notare  come  nemmeno  nelle  nostre  pianure 
sia  ignota  si  squallida  labe,  essendovi  un  lembo  di  territo-' 
rio  limitato  dal  eanale  della  Martesana  al  nord ,  dall'  Adda 
dl'oriente,  ove  si  incontrano  gozzuti  ed  idiòti  con  frequen- 
za tale  da  disgradarne  non  poche  vallate  alpine;  circostanza 
tanto  più  degna  di  rimarco  quando  si  rifletta,  come  in  tutto 
il  restante  delfa  provincia ,  massime  in  queir  ampio  tratto 
che  si  protende  superiormente  lungo  la  destra  del  fiume, 
si  trovi  una  popolazione  robusta  e  svegliata ,  bersagliata  è 
vero  dall^  pellagra ,  ma  immune  affatto  dal  broncocele  e 
dal  cretinismo.  Omogeneo  essendo  il  tipo  della  razza,  poco 
dissimili  le  condizioni  di  vita,  è  naturale  se  ristinto  popo- 
lare, onde  spiegare  tali  anomalie  patologiche^  sia  ricorso 
alta  composizione  speciale  delle  acque,  opinione  che  forse 
potrebbe  trovare  qualche  conferma  da  un  esame  degli  strati 
per  cui  esse  filtrano.  L'Adda  ohe  si  decanta  limpido  e  puro 
nel  profondo  e  tranquillo  bacino  del  Lario,  dopo  aver  versato 
il  volume  principale  delle  sue  acque  pèlla  Martesana,  torna 
ad  ingrossarsi  meroé  il  tributo  del  Brembo,  il  quale  vi  im- 
mette un  ammasso  tale  di  deti*iti  che,  depositandosi  colle 
oootinue  infiltrazioni  e  colle  inondazi'òni  periodiche,  e  ce- 
mentando le  ghiaje,  formano  poi  quei  poderosi  greti  di  brec- 
cia, frequenti  ad  ideontrarsi  precisamente  nelle  località  ove 
sono  prevalenti  la  struma  e  l' idiozia  endemica.  In  tal  modo 


^*m- 


(1)  i9  Delle  malattie  più  comuni  del  dipartimento  der  Serio  », 
Berj^amo  1804« 
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il  Brembo  in  iio  colle  spoglie  dei  tnoùti  nativi,  traspottn  « 
diffonde  per  mille  meati  i  germi  d*una  labe  indigena  della 
valle  e  del  piano  per  cui  esso  discorre  (i);  prova  ulte- 
riore deir  efficacia  dei  terreni  alluvionali  nello  sviluppo  di 
degenerazioni  in'iatretto  rapporto  patologico  cor  quelle  cbe 
affliggono,  le  regioni  situale  più  in  alto. 

Per  ora  noi  facciam  sosta  in  queste  interessanti  ricer-* 
che  di  geograGa  medica;  non  vi  ha  a  dubitare  però,  cbe 
ove  fosse  dato  di  raccogliere  ed  ordinare  notizie  più  com- 
plete intorno  alle  condizioni  geologiche  delle  località  in-^ 
fette,  estendendole  anche  ai  territori!  ove  esiste  Tendemia, 
ma  dove  non  venne  per  anco  illustrata,  la  generalità  e  costan- 
za di  siffatta  corrispondenza  di  càusa  ed  effetto  verrebbero 
ognor  più  a  confermarsi  ;  poiché  si  vedrebbero  cosi  rien- 
trare nella  legge  comune  anche  quelle  anomalie  e  quelle 
eccezioni ,  forse  solo  apparenti ,  che  la  itnperfezione  degli 
studii  e  l'insufficienza  dei  mezzi  dovettero  di  necessità  la- 
sciare sinora  insolute/  L'ammettere  una  tale  virtualità  insita 
ai  luoghi  non  suppone  per  questo  che  si  debba  ricusare 
la  presenza  di  altri  fattori,  e  la  necessità  del  loro  eoncorso 
nella  genesi  delljQ  labe;  tutt'aitr^:  le  dottrine  più  in  voga 
intorno  all'eziologia  delle  malattie  pénderoìche  ricevettero  ai 
giorni  nostri  troppe  smentite  per  poter  in  buona  fede  profes- 
sare idee  eselusive  ed  assolute,  idee  d'altronde  le  quali  la- 
scierebbero  in  apparenza  troppo  adito  a  un  fatalismo,  op- 
portuno soltanto  a  coonestare  quella  inerzia  nelle  misure 
profilattiche,  che  sa  già  trovare  mille  pretesti  da  s$,  senza 
aver  bisógno  di   ricorrere  gli  argomenti  della  scienza  per 

(1)  Jndrea  Pasta ^  àescrivendo  al  Roncalli  |e  malattìe  ende- 
miche della  Sua  patria,  dice:  «  Scio  te  ^non  lalere  bronchoce- 
lem  •  •  • .  apud  nos  esse  frequentissimum  :  fere  enìai  ìli  singulis  pa- 
gis  major  est  numerus  gattarionum,  qaam  hnminum  hoc  vìtio  ca- 
rentiom  »,  Roncalli  «  Europae  medicina,  etc  «?•  Brixiae«  4747» 
pag.  228.  ^ 


399 

giustifioarsi.  ti  ritenere  però  elie  le  condizioni  geologiche  ab* 
biano  una  influenza  diretta  e .  primaria  nel  predominio  di 
una  piuttosto  che  di  un'altra  endemia,  non  è  già  una  sem- 
plice congettura^  ma  un  fatto  suffulto,  da  tati  prove  da  non 
potersi  revocare'cosi  facilmente  ih  dubbio;  sarebbe  lo  stesso 
come  un  voler  impugnare  Fimportanza  della  recettività  gene-» 
rale  ed  individuale  nella  diffusione  dei  morbi  Unche  i  più  evi» 
dentemente  contagiosi*  Certo  non  bisognerà  trascurare  alcuna 
delle  circostanze  pelle  quali  la  struttura  speciale^  del  suolo 
pu,ò  direttamente  od  indirettamente  agire  suU'organsmo  uma-t 
no  jC  predisporlo  ad  infermarsi,  per  esempio*  la  ìsua  configura- 
zione  esterna,  la  maggiore  o  minore  permeabilità  alle  acque 
e  ai  raggi  solari,  la  fertilità  e  l'indole  della  vegetazione,  la 
facilità  al  disaggregarsi  e  decomporsi  delle  roccìe,  l'esposi- 
zione ai  venti  ed  al  sole;  essendo  però  condizioni  queste  le 
quali  0  corrono  paralelle,  o  sono  subordinate,  e  phe  si  rag- 
gruppano quindi  di  necessità  ai  caratteri  geologici,  l'origine 
prima  e  l' indole  delle  eiBeienze  morbose  dovrà  sempre  ri*- 
petersi  dalla  natura  speciale  del  suolo,  '     .     .      ^ 

In  un  cogli  agenti  locali,  anzi  ih  istretto  nesso  con  lo- 
ro, venne  da  molti  considerati!  sicconoe  causa  diretta  del 
cretinismo  la  tramUrìone  gentilizia.  L'abuso  dei  matrimoiiii 
fra  consanguinei  e  conterranei  fu  sempre  ritenuto  come  una 
delle  cagioni  più  attive  del  .degeneramento  e  stazionarietà 
della  razza  umana,  e  nulla  vi  è  di  più  naturale  che  sisia 
veduto  il  cretinismo  non  cedere  in  frequenza  né  in  gravità  nei 
luoghi  ove  le  popolazioni  si  ostinano  nelle  vecchie  &bitu«^ 
dini  di  isolamento,  e  andar  invece  limitando  sempre  più  i 
suoi  guasti  a  misura  che  si  andò  diffondendo  la  convinzione 
intorno  all'  obbligo  di  incrociare  le  famiglie,  e  di  stringere 
connubii  in  località  vergini  dall'  infezione.  Nelle  valli  del 
Piemonte  ove  più  intensa  domina  l'endemia  di  rado  avvie-^ 
ne  che  i  giovani  d'un  villaggio  cerchino  spose  in  un  vicino, 
meno  poi  in  una  provincia  contermine ,  e  ancor  più  di  ra- 
do che  qualcuno  della  montagna  vada  ad  accasarsi  qon  fa- 
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miglie  del  piano;  succede  iayeoe  che  si  stringano  connobii 
fra  individui  di.  paesi  lontani  si  ma  infetti;  cosi  gli  abitanti 
della  valle  d'Aosta  incolpano  della  diffusione  del  cretinismo 
la  facilith  delle  nozze^  con  donne  dei  Vallese,  e  di  rimbalza 
i  Vallesani  ne  accusano  i  matrimonii  frequenti  con  donne 
della  Valle  d'Aosta.  D'altra  parte  tanto  •  la  Commissione  pie- 
montese per  le  provincie  subalpine ,  quanto  il  dou.  Gùg- 
ginbuhl  per  alcuni  villaggi  dei  Grigioni  (4),  poterono  con- 
statare una  diminuzione  notevole  del  cretinismo,  e  una  mi- 
tigazione delle  sue  forme,  ovunque  i  giovani  aveano  comin« 
ciato  ad  imparentarsi  con  famiglie  di  paesi  sani  e  massime 
di  regioni  più  elevate.  L'importanza  di  tali  incrociamenti  è 
cosi  evidente  che,  sin  dallo  scórso  secolo,  un  vescovo  di 
Wiìrzburg,  allarmato  dal  diffondersr  della  cachessia,  avea 
esortato  con  un  rescritto  i  cittadini  di  GerolzhaCen  a  legarsi 
in  matrimonio  con  famiglie  straniere. 

Nei  paesi  ammorbati  facile  è  l' incontrarsi  in  famiglie 
nelle  quali  insieme  a  ragazzi  cretini  scorgési  il  padre,  e  pjù 
spesso  la  madre ,  od  ambedue  insieme ,  d'  una  costituzione 
scrofolosi  e  rachitica,  ovvero  gozzuti  e  deformi,  o  qualche 
eollaterale  ascendente  o  discendente  colpito  da  consimili  sof- 
ferimenti*  In  questi  casi  suol  in  genere  appalesarsi  la  coe- 
sistenza delle  due  leggi  dell' sredild  e  della  mneiià^  cioè 
della  varietà  e  della  ripetizione  dei  tipi  specifici  nella  ge- 
nerazione degli  esseri;  così  in  mezzo  a  faticiulK  idioti  ^e 
ne  incontrano  sulto  lo  slesso  letto  di  sanissimi,  ed  anco  di 
inlelligenii,  gli  uni  affetti  da  malattie  costituzionali,  gli  al- 
tri immuni  da  qualsiasi  discrasia:  di  più,  ove  un  individuo 
contaminalo  dalle  stimmate  del  cretinismo  venga  a  congiun- 
gersi con  un  altro  individuo  sano ,  da  siffintto  connubio  ne 
potranno  nascere  figli  contaminati  in  grado  minore;   ove 


(I)  «*  nìe  Heìlaog  und  Werhùlong  dcs  Crelinismus»  und  ihre 
neaeslea  PorlsdtfiUe  ».  Bero  i853. 
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questi  contiauassero  ad  incrociarsi  con  famiglie  sane»^  la  loro 
posterità  finirà  col  non  presentare  altro  che  una  disposizio* 
ne  alla  malattia  avita,  anzi  anche  tale  diatesi  potrà  bcnissi*- 
mo  venir  neutralizzata  mediante  un  conveniente  regime;  che 
se  invece  questa  posterità  venisse  ad  incrociarsi  di  bel  nuo^ 
vo  con  una  razza  cacochima,  lungi  dal  progredire  in  salute 
la  prole  tornerebbe  a  retrocedere  per  calare  allò  stesso  li- 
vello di  prima.  In  tal  modo  potrà  avvenire  che  il  cretini- 
smo rimanga  talora  latente  per  due  o  tre  generazioni,  per 
tornar  poi  a  ricomparire  nelle  successive;  fenomeno  che 
si  collega  allo  stato  alterno .  di  salute  e  di  malattia  dei 
eonjugi  per  cadauna  generazione*  In  base  a  tai  risultati  non 
pochi  endemiologi  dichiararono  il  cretinismo  altro  non  es<* 
sere  che  una  labe  procedente  da  un  vizio  particolare  e  spe- 
cifico del  germe,  il  quale  avrebbe  subito  Feffetto  della  de- 
generazioiie  patologica  dei  genitori.  Cosi  il  Fabre ,  avvalo- 
randosi della  autorità  di  Fodere^  dòn  esita  a  ritenere  il  cre- 
tinismo endemico  e  le  sue  varie  gradazioni  nuli'  altro  che 
un  retaggio  paterno  e  materno;  e  il  iTo^f/,  nel  tempo  stes- 
so che  ammette  che  il  vizio  cretinico  non  si  propaga  costan- 
temente da  padre  in  figlio,  sbalzando  di  frequente  dall'avo 
e  dalla  zio  ai  nipoti,  ciò  non  ostante  propende  a  ritenerlo 
una  labe  permanente  in  alcune  famiglie,  che  «corse  poche 
generazioni  finisca  poi  coli'  estinguerle.  Ulteriori  prove  di 
tale  proposizione  si  avrebbero,  e  dalla  nascita  di  figli  cretini 
anche  dopo  che  i  genitori  si  siano  trasferiti  in  luoghi  im- 
muni, e  dal  fatto  ch^,  venendo  a  morte  l'uno  o  Taltro  dei 
eonjugi  ambìdue  sani  e  padri  di  figli  sani,  ove  il  supersti- 
te passi  ad  impalmarsi  con  persona  idfetta,  non  sia  raro  il 
easo  che  da  tale  connubio  ne  derivi  prole  cretinica. 

Riguardo  al  quesito,  a  quale  dei  genitori  debbasi  attri- 
fiutre  una  influenza  più  marcata  nella  trasmissione  del  ger- 
me morboso,  parecchi  propendono,  e  forse  non  a  torto,  ad 
accagionarne  di  preferenza  la  madre.  Infatti,  un  utero  ma- 
lato, un  bacino  deforme,  dovranno  senz'altro  opporsi  allo 
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sviluppo  del  feto;  le  malattie  aceidentali,  alterando  rassimi- 
lazione ,  non  potranno  a  meno  di  turbare  la  buona  nutrir 
zione^delUembrione;  i  patemi  deprimenti,  dispiaceri,  stenti, 
collera,  paura,  si  facili  ad  agire  sull'innervazione  delle  gra-* 
vide,  agiranno  altresi  a  detrimento  del  nascituro,  mentre  i 
maltrattamenti,  le  lesioni  durante  la  gestazione,  i  rozzi  ma- 
neggi del'  parto  influiranno  mediatamente  od  immediata- 
mente a  suo  danno,  senza  parlare  del  gramo  vitto,  del  la- 
voro pesante  e  protratto  sino  agli  ultimi  stadii ,.  della  tra- 
scuranza  di  ogni  cura  igienica,  circostanze  tutte  facili  pur 
troppo  a  verificarsi  fra  le  popolazioni  povere  ed  abbrut- 
tite fatte  bersaglio  dell' endemia.  In  genere,  osservava  il 
Roschj  le  madri  dei  nostri  cretini  sono  qualificate  per  don- 
ne gracili,  cloroticbe,  immiserite  da  lenti  malori,  e  che  du- 
rante la  "gestazione  erano  state  travagliate  da  turbe  nervose. 
In  un  caso  riferito  da  Giiggenbuhly  i  genitori  erano  sani, 
ma  la  madre  avea  superato  gravi  affanni,  ed  erasi  accorta 
che  il  feto  agitavasi  violentemente  nel  grembo ,  cosa  che 
mai  non  le  era  avvenuta  da  prima;  In  altri  due,  la  madre  era 
dedita  ai  liquori,  e  questo  abuso  avea  talmente  influenzato 
sui  figli,  che  a  volte  dessi  parevano  ebri  senza  aver  ingo- 
jata  pur  una  stilla  di  spiriti.  Talora  viene  descritto  anche 
il  padre  come  infermiccio,  dedito  alla  crapula,  colpito  da 
nevrosi,  ed  aberrazione  o  povertà  di  mente;  in  genere  poi, 
se  il  padre  è  cretino  e  la  madre  sana ,  più  grave  sarà  il 
cretinismo  nei  (igli,  mentre  invece  se  la  madre  è  infetta  e 
lìon  lo  sia  il  padre,  la  degenerazione  suole,  appalesarsi  nell^ 
prole  meno  profonda  e  completa. 

Si  badi  però  di  serbar  modo  nel  giudicare  intorno  a 
questi  rapporti  di  causalità ,  e  di  non  esagerare  di  troppo 
rimportanza  della  trastpissione  gentilizia,  ahriraenli  si  cor- 
rerebbe rischio  di  cader  nell*  errore  di  coloro  che  pi^etèn- 
dono  ripetere  sostanzialmente  ed  esclusivamente  da  questa 
fonte  la  genesi  dal  cretinismo.  Perchè  una  donna  è  iste- 
rica, scrofolosa,  crapulona ,  si  dovrà  per  questo  riferire  a 
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taK  condizioni,  pur  troppo»  dovunque  comuni  e  permanenti , 
la  comparsa  nella  prole  d'un  tipo  cosi  speciale  di  organico 
pervertimento?  Ragionando  in  tal  modo  non  vi  sarebbe 
forse  malattia  in  cui  o  per^un  verso  o  per  1*  altro  non  si 
potrebbe  tirar  in  iscena  il  fornita  ereditario,  e  farne  cosi  il 
Deus  ex  machina  della  patologia.  Ma  si  conceda  pure  che 
un  vizio  dell'  economia  possa  trasfondersi  pei  germi  nelle 
successive  generazioni,  nessuno  vorrà  ammettere  per  questo 
che  desso  abbia  a  provocare  indifferentemente  qualsiasi  for- 
ma morbosa ,  non  essendo  supponibile,  né  in  patologia  né 
in  storia  naturale^  che  Tatto  generativo  valga  a  conterife 
ad  un  tipo  la  facoltà  di  trasformarsi,  e  cosi  trasformato  di' 
trapassare  e  continuarsi  in  altri  esseri.  Si  capirà  benìssimo 
eomc  una  nevrosi  possa  metamorfosarsi  in  alterazione  mentale 
e  trasmettersi  cosi  alia  prole,  come  una  madre,  isterica  possa 
dar  in  luce  figli  idioti,  od  epilettici;  in  questi  casi,  «essendo 
identico  il  Condo^  mort)oso,  naturale  è  il  loro  transito  nella 
progenie;  ma  da  ciò  solo  che  ai  è  constatata  la  scrofola,  la 
rachitide,  T  idroemia  negli  ascendenti,  chi  mai  per  questo 
vorr^  ripetere  dalla  discrasia  dei  genitori  il  cretinismo  della 
prole?  ÀI  più  si  potrà  ritenére  che  venga  innestata  una  di- 
sposizione alla  malattia,  la  quale  andrà  percorrendo  le  sue  fasi 
nel  caso  solo  e  insino  a  tanto  che  la  prole  rimarrà  entro  la 
sfera  di  efficienza  dei  modificateri  esterni  idonei  a  sviluppare 
i  germi  morbosi;  non  si  tratterebbe  quindi  d'un  vero  mor- 
bo  gentilizio,  giacché  il  più  delle  volte  i  genitori  ne  sono 
esenti ,  ma  piuttosto  di  una  diatesi  la  quale ,  mediante  il 
concorso  dij  cause  a  lui  estranee,  fa  si  che  il  bimbo  diventi 
in  seguito  e  gozzuto  e  cretino*  Si  ammetta  anche  che  nelle 
località  leiriinentemente  infette,  alcune  famiglie  possano  tra- 
smettersi di  generazione  in  generazione  una  predisposizione 
particolare  a  contrarre  la  struma  e  il  cretinismo;  non  per 
questo  l'eredità  potrà  venir  considerata  quale  causa  unica  e  fa- 
tale della  degenerazione,  giacdié  col  solo  cangiare  di  dimora, 
qualsiasi  famiglia,  per  quanto  ammorbata,  non  mancherà  mai 
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di  attenere  per  gè  e  per  la  prole  una  perfetta  immunità,  men- 
tre invece  quelle  che  venissero  ad  occupare  le  sue  stanze  non 
tarderefobero  a  presentare  le  solite  impronte  della  labe.  Né  si 
tralasci  di  notare  come,  in  tutti  i  paesi  ove  succedono  emigra- 
zioni periodiche  a  scopo  di  guadagno^  gli  individui  col  solo 
sottrarsi  per  alcuni  mesi  dell'anno  all'azione  delle  cause  lo- 
cali, riescano  a  conservarsi  illesi,  e  la  popolazione  vada  in 
tal  modo  sempre  più  migliorando.  Né  queste  sono  le  sole 
eccezioni  alla  legge  dell'eredità.  Nel  Yallese,  unicamente  col- 
l'inviare  le  donne  negli  ultimi  mesi  della  gestazione  in  luo- 
ghi salubri  ed  elevati,  si  giunse  ad  avere  scevra  di  qual- 
siasi labe  la  prole;  allontanando  dai  luoghi  infetti  bambini 
che  già  presentavano  le  impronte,  e  porgendo  lóro  buon 
latte  e  cure  assidue,  si  pervenne  molte  volte  a  neutralizza* 
re  la  labe  e  a  farla  abortire,  del  tutto ,  mentre  invece  co- 
loro che  ivi  vennero  lasciati  a  dimora^  diventarono  col  cre- 
scere in  età  cretini  perfetti.  Arrogi ,  avvenir  non  di  rado 
che  individui  forniti  di  ottima  costituzione,  già  padri  di  fi- 
gli sani ,  trasportatisi  in  località  infette  abbiano  figli  mal- 
conci dal  cretinismo;  cosi  pure,  nel  mentre  ad  ogni  passo 
si  incontrano  cretini  figli  di  genitori  sanissimi ,  non  è  raro 
l'imbattersi  in  individui  travagliati  dalla  labe  endemica  che 
ciò  non  ostante  poterono  avere  prole  svegliata  e  robusta^ 
Sui  4009  padri  di  cretini  intorno  ai  quali  la  Commissione 
piemontese  riasci  ad  avere- notizie,.  2494  non  erano  né  ere- 
tini, né  gozzuti,  e  di  soli  457  si  potè  constatare  che  lo  era- 
no; all'opposto  3945  erano  nati  in  paesi  infetti,  e  soltanto 
62  in  località  sane:  delle  4016  madri,  2262  ^erano  immuni 
da  qualsiasi  labe  e  409  solo  le  infette,  mentre  invece  8881 
erano  nate  in  paesi  bersagliati  dall'endemia,  70  soltanto  Jn 
territorii  liberi  dal  cretinismo.  Dei  300  e  più  sinora  ricove- 
rati nello  stabilimento  dell'Abendberg  a  ben  pochi  si  riduco- 
no i  veri  figli  di  cretini',  di  modo  che  Gùggenbuhl  dubita 
assai  che  si  possa  idonsiderare  l'eredità  come  vera  radice  del 
cretinismo.  Tale  opinione  potrebbe  subire,  è  vero,  qualebo^ 
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riserva  9  nessuno  ignorando:  eomé  buona,  parte  degli  allievi 
dì  queir  isUtuio  presenti  ì  caratteri  piuttosto  dell*  epilessia  ^ 
della  scrofola,  deiridiozia,  di  quello  che  del  cretinismo;  in 
tutti  i  modi  altri  medici  prima  di  lui  l'avevano,  professata*' 
Cosi  Maffei  ritenne  che  la  cifra  dei  cretini  nei  paesi  infetti 
venga  mantenuta  dal  più  al  meno  sempre  uniforme,  la  mer- 
cè del  contributo  di  famiglie  perfettamente  immuni  e  quivi 
immigrate  (i),  come  olocausto  al  genio  del  luogo;  e  Rósch, 
avendo  visto  fanciulli  cretini  nati  da  famiglie  forestiere,  non. 
solo  esenti  da  alterazioni   fisiche  ^   ma  fornite  altresì  di  fa- 
coltà mentali  vivacissime^ ne  conchiuse,  non  potersi  ammet-* 
tere  popolazioni  o  famiglie  in  cui  il  cretinismo  si  propaghi 
fetalmente  da  padre  in  figlio ,  sibbene   località   ove  questa; 
endemia  assale  e  finisce  col  distruggere  una  famiglia  alla  se- 
conda o  terza  generazione;  il  che  si  spiegherebbe  soltanto 
coir  ammettere  latente  iìei  luoghi  la  causa  permanente  del 
cretinismo,  o  piuttosto   un  complesso  di  cause  idonee  per 
grado  e  durata  a  indurre  una  simile  degenerazione.  Il  creli»  : 
nismo   potrà  .dunque  venir  considerato  ia  inolti  casi  come 
morbo  congenito;  essendo  però  sempre   indispensabile  pel: 
suo  sviluppo  il  concorso  di  dati  agenti  locali,  esso  dovrà  ri-; 
tenersi  come  eminentemente  endemico,  cioè  come  subordi- 
nato sempre  alle  condizioni  territoriali. 

Ove  il  concetto  di  morbo  ereditario  fosse  limitato  ai  casi 
soltanto  in  cui  i  germi  vennero  trasmessi  in  linea  retta  dai, 
genitori  ai  figli,  escludendone  gli  individui  appartenenti  ai: 
rami  collaterali,  anche  per  la  labe  cretinica  la  virtualità  di 
questo   elemento   causale  verrebbe   non  poco  a  scapitare. 
Di  rado  d'altronde,  se  pur  mai,  si  può  giungere  a  con-, 
statare  con  segni  sicuri  ed  evidenti  all'atto  della  nascita  il 
cretinismo,  ed  anche  nei  casi  in  cui  nei  primi  mesi  di  vita  ' 
si  riesca  a  scorgerne  qualche  indizio,  abbiamo  già  visto  co- 


(1)  «  Dcr  Crelinismos  ìa  dea  Morisehen  Alpen  «•  Erlangcn  1844.; 
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me  la  ckgeneratione  non  sia  mai  completa ,  richiedendosi 
pel  sao  sviluppo  ulteriore  la  presenza  e  persistenza  di  cir- 
costanze estranee  tutte  airabito  individuale;  in  tutti  i  modi 
volendo  pur  concedere  al  germe  gentilizio  tutto  il  suo  va- 
lore eziologico,  resterà  sempre  il  quesito  non  meno  impor- 
tantev  d*onde  nei  genitori  sia  provenuta  simile  diatesi,  e  co* 
me  r  abbiano  potuta  trasmettere  sotto  la  forma  di  cretini- 
smo alla  prole.  Il  cretino  perfetto  provvidenzialmente  non 
è  mal  capace  di  generare,  meno  poi  la  cretina  di  concepi- 
re; questi  due  esseri  informi,  che  a  mala  pena  sono  man- 
tenuti in  vita  dall'  istinto  della  propria  conservazione ,  non 
possono  essere  capaci  d*una  decisa  inclinazione  venerea,  ap- 
punto a  motivo  della  6sica  e  morale  loro  abbiezione;  quanto 
si  suol  asserire  intorno  alla  loro  effrene  libidine  si  riferisce 
tutto  al  più  ad  individui  cretinosi;  ma  neppur  questi  casi  sono 
{frequenti^  e  i  loro  frutti  sogliono  vèniralla  luce  immaturi,  o, 
se  capaci  di  vivere,  non  tardano  ad  essere  inesorabilmeme 
mietuti.  Su  «questo  proposito  la  Commissione  piemontese  fa 
osservare  che,  ogni  qualvolta  si  strìngono  connubii  fro  ere- 
tini nel  grado  più  mite ,  questi  si  sogliono  combinare  fra 
un  cretinoso  benestante  e  una  donna  sana  ma  povera^  ov- 
vero fra  una  donna  imbecille  ricca  e  un  uomo  sano  ina  po- 
vero; nel  primo  caso  la  prole  in  genere  è  bastaniememe 
ben  costituita ,  mentre  invece  nel  secondo  la  'donna  è  col- 
pita da  sterilità.  È  forse  questa  la  cagione  principale  della 
stazionarietà  della  popolazione  nelle  provincie  più  bersa- 
gliate dall'endemia,  succèdendo  ivi  di  rado  di  incontrarsi  ki 
famiglie  che  siano  pervenute  alla  quarta-  o  quinta  genera- 
zióne, e  riparandosi  alle  perdite  unicamente  colle  immigra- 
zioni dalle  Provincie  contermini.  Ma  non  basta  il  fatto  del- 
la sìerìlità  e  l'altro  dello  sviluppo  tardo  ed  incompleto  della 
pubertà;  è  d'uopo  altresì  por  mente  a  un  fenomeno  non 
meno  grave,  voglio  dire  la  limitata  vitabilità  della  prole 
nelle  famiglie  cretioose,  riuscendo  ben  di  rado  i  bambini 
dati  in  coodìaioni  si  infauste  a~  superare  i  primi  atadii  àth 
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resistenza,  e  potendo  solo  eceezionalmente  e  nelle  forme 
pifr  miti  raggiungere  gli  anni  virili.  Cei^to  sarà  sempre  dif* 
fit;ile  lo  stabilire  le  pfob^biliià  maggiori  o  minori  di  vita , 
è  innegabile  però  che  tutte  le  cause  degqneratrici  agiscono 
in  un  modo  speciale,  dall'una  parte  sulla  mancanza  di 
^vitabilità  della  prole,  dall'altra  sulla  infecondità  degli  adulti. 
Arrogi  non  esservì  malattia  gentilizia  i  cui  germi  non  possano 
venire  neutralizzati  o  distrutti;  quella  virtù  riparatrice  che 
natura  dispiega  nell'individuo,  dessa  la  impiega  altrèsi  a  fa-> 
vore  delfa  specie;  la  trasmissióne  ereditaria  ha  i  suoi  limi- 
ti, essendo  l'armonia  la  legge  dell'organizzazione,  e  questa 
tendendo  sempre  a  farvi  ritorno  ogni  qual  volta  ne  sia  fuor- 
viata. Infine,  olire  al  rimaner  inesplicabili  colle  sole  leggi 
dell'eredità  morbosa  tutti  i  òasi  di  cretinismo  primitivo,  resta 
sempre  a  dar  ragione  di  quello  che  si  fa  palese  in  individui 
già  adolescenti.  Non  è  raro  veder  bambini  crescere  regolar^ 
mente ,  e  dimostrare  una  attività  mentale  all'  unisono  della 
loro  età;  quand'  ec(^o,  circa  il  secondo  anno,  comparire  segni 
di  .irritazione  cerebrale  e  spinale  che,  o  si  manifestano  all'im- 
provviso per  cedere  subito  dopo,  o  si  sviluppano  a  poco  a 
poco,  assumendo  una  forma  cronica;  né  mancano  casi  in 
cui  il  cretinismo  torna  a  molestare  colle  sue  forme  più  squaN 
lide  ragazzi  che  lo  avevano  già  superato,  e  che  aveano  già 
cominciato  a  svilupparsi  regolarmente. 

Del  resto,  appena  si  consideri  come  alle  influenze  ende-*- 
miche  soglia  il  più  delle  volte  trovarsi  associata  l'azione 
del  germe  gentilizio,  e  come  le  condizioni  locali  le  quali 
agiscono  sugli'  individui  finiscono  di  solito  coli' influire  sul 
tipo  delle  popolazioni  e  sulle  diatesi  morbose,  sarà  facile 
trovar  hi  ragione  delle  difficoltà  nel  differenziare  le  malat- 
tie endemicbe  dalle  ereditarie,  e  del  come  in  tai  casi  debba 
spesso  sorgere  il  dubbio  a  quale  dei  due  fattori  abbiasi  a 
concedere  la  preponderanza.  Solo  per  aver  l'influenza  locale 
agito  a  lungo,  e  quindi  aherata  profondamente  la  erasi 
dell*  individuo  y  dovrà  rimanerne  modificata  in  più  o  meii> 
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grado  atldie  .la  prole,  e  T  endemia  amalgamata  e'aTvalo^ 
rata  dalla  diatesi  personale  non  potrà  a  meno  di  indur* 
re  certe  altemzioni  organiche,  le  quali  finiranno  a  tra-^ 
snaettersi  per  eredità  neUe  famiglie;  potrà  darsi  persino 
cfae^  tenendo  a  cessare  le  influenze  della  località,  fo- 
mite primo  della  labe ,  questa  ciò  non  ostante  continui  a  ^ 
propagarsi  per  qualche  tempo  nella  stessa  progenìe.  Asso- 
ciando cosi  razione  deireredità  a  quella  delle  elBcienze  lo- 
cali parmi  potersi  conchiudere,  che  gli  individui  adulti  e 
sani  i  quali  o  sono  immigrati  o  si  trovano  già  stanziati  in 
una  località  cretinica,  in  generale  non  si|biscano  già  essi 
stessi  razione  malefica  deirendemia,  ma  acquistino  una  di-^ 
sposnione,  la  quale  poi  finisce  a  trasfondersi  alla  prole,  o 
come  semplice  attitudine  al  cretinismo,  o  coi  veri  caratteri 
della  labe* 

La  natura  del  suolo  e  la  eredità  organica  furono  i  due 
momenti  causali  i  quali  a  buon  dritto  nelle  ricerche  intorno 
al  cretinismo  fissarono  maggiormente  l'attenzione. degli  stu- 
diosi; non  mancarono  però  altri  i  quali  vollero  attribuire  una 
speciale  importanza  ad  alcune  circostanze  che,  sebbene  abbia- 
no una  parte  non  indifferente  nel  predisporre  l'organismo, 
soltanto  indirettamente  possono  contribuire  allo  sviluppo 
deirendemia,  quali  conse'guenze  di  fattori  più  remoli  e  ge- 
nerali. Cosi  il  Saussure  (i),  avendo  trovato  il  cretinismo 
diffuso  massime  nelle  valli  profonde,  tortuose,  strette  fra 
catene  di  monti  elevatissimi ,  ove  il  suolo  inzuppato  dalle- 
acque  manteneva  in  dissoluzione  nell'aria  una  massa  consi- 
derevole di  vapori,  avendo  osservato  altresì  come  l'inviare 
le  gravide  e  i  neonati  a  respirare  1'  aere  vivido  e  secco 
delle  Alpi  fosse  lo  spediente  più  sicuro  per  prevenire  o  gua- 
rire hi  labe ,  attribuì   all'  atmosfera  caldthumida  del  fondo 


(i)  »  Voya^  dans  Ics  Alpes  •>,  tom.  2,  pag.  487.  Laasanne,^ 
1787. 
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delle  valli  la  causa  specifica  del  cretinisino.  Siffatta-  condi- 
zione parve  anche  al  Foderi  (i)  cosi  costantemente  asso^  > 
ciata  air  endemia  cretinica  che ,  avvalorato  da  osservazioni 
igrometiclie,  non  esitò  punto  a  dichiararla  fomite  primo  della 
degenerazione,  opinione  seguita  in  questi  ultimi  tempi  da 
altri  endemiologi.  Qpsi  il  Kostl  fece  osservare  *  come  i  di- 
stretti della  Stiria  preferiti  dalla  labe  siano  appunto*  quelli 
eccessivamente  acquitrinosi,  manifestandosi  tanto  più  grave 
e  frequente  il  cretinismo  quanto  più  lento  è  il  corso  delle 
acque^  e  quanto  più  uliginoso  il  terreno.  Secondo  6o«$e  (2) 
la  composizione  geologica  e  chimica  del  suolo  non  concorre- 
rebbe a  produrre  Tendemia  se  non  in  quanto  favorisca  più  o 
meno  1'  umidità;  più  il  terreno  è  permeabile  e  poroso  meno 
permetterà  alle  acque  dì  rimanere  alla  superficie;  più  è 
denso  e  compatto  meno  facile  riuscirà  il  loro  scolo.  Ecco  il 
perchè  veggasi  scomparire  l'endemia  nei  terreni  calcari,  fa- 
cilmente permeabili  e  poco  igrometrici,  e  svilupparsi  invece 
con  frequenza  nei  terreni  schistosi  e  tufacei,  sulle  formazioni 
di  mollassa,  sui  terreni  alluvionali,  ove  si  incontrano  quasi 
sempre  pantani  e  strati  di  terra  argillosa,  compatta,  formata 
dai  detriti  delle  roccie  ardesiacbe,  la  quale  non  solo  con- 
serva a  lungo  r  umidità,  ma  che,  non  essendo  permeabile, 
ritiene  Tacqua  alla  superficie  del  suolo  e  alimenta  numerose 
sorgenti. 

Non  v'  ha  dubbio  ehe  una  atmosfera  nebbiosa,  massime 
poi  se  pregna  di  miasmi,  debba  avere  una  diretta  influenza 
^ella  genesi  d*una  labe  in  cui  prevalgono  si  evidentemente 
i  caratteri  dell*  idroemia,  dell'abito  linfatico,  dell'atonia  dei 
tessuti  :  troppe  però  sono  le  eccezioni  che  si  incontrano  per  . 
poter  considerarla  come  causa  primaria  ed  esclusiva.  Cosi  il 
Trombotto  cita  varie  località  della  Valle  d'Aosta  esposte  a  . 


{ì)  «  Traile  du  goitre-et  dii  cretinìsme  k,  Paris,  an.  VUI. 
(2)  t€  De  retìologie  du  gòitre  et  da  cretinisme  «.  Genève,  Ì8S3. 
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solatio,  benissimo  ventilate,  e  ciò  non  ostante  fatte  bersaglio 
della  piaga;  il  Fabre  novera  varii  eomuni  delie  Alpi  fran- 
cési, tutti  nelle  più  soddisfacenti  condizioni  di  salubrità,  di 
esposizione,  di  costruzione  delle  case,  eppure  infetti  da  cre- 
tinismo, mentre  all'opposto  potè  convincersi  della  perfetta 
incolumità  di  paesi  non  rallegrati  dal  sole  per  tutto  T  in- 
verno, e  la  cui  atmosfera  è  di  continuo  impregnata  da  esa- 
lazioni palustri.  Anche  il  Rosch  fece  osservare  come  la  re- 
gione nel  Wirtemberg  risparmiata  dall'endemia  sia  appunto 
la  valIsKa  del  Danubio,  ove  i  frequenti  straripamenti  del 
fiume,  e  la  depressione  del  «nòlo  rendono  di  necessità  l'a- 
ria éminenti^mente  vaporosa.  Egli  è  certo  che,  oltre  all'u- 
roidità ,  altre  condizioni  affatto  speciali  devono  concorrere 
allo  sviluppo  dell'  endemia ,  altrimenti  non  si  saprebbe  ca- 
pire in  qual  maniera  regioni  caldo-umide  per  eccellenza , 
come  le  maremme  ideila  bassa  Italia,  l'estuario  veneto,  i  ter- 
ritorii  a  risaja,  i  delta  dei  grandi  fiumi,  i  boschi  antichi, 
il  cui  terriccio  Tegetalé  assorbe  e  ritiene  persino  il  95 
per  400  del  proprio  peso  in  acqua,  mentre  sono  feraci 
di  tante  a  si  svariate  forme  di  mali ,  di  rado ,  seppur 
mai,  presentino'  vestigia  del  vero  cretinismo  endemico. 
Certo  che  l'umidità  è  una  delle  condizioni  essenziali  allo 
sviluppo  della  scrofola,  del  rachitismo,  dello  scorbuto^  ma 
per  sopprimere  nell'  anma  tutia  là  sua  attività ,  per  para- 
lizzare la  sede  del  pensiero^  per  abbassare  la  creatura  più 
nobile  $1  livello  dello  stupido  bruto,  bisognerà  pur  ammette- 
re la  presenza  di  ({ualche  altro  principio  che  abbia  un'  a- 
sione  speciale  t  diretta  aull' organismo.  In  Olanda  Gùggen- 
bùhl  rimase  maravigliato  della  gravezza  e  frequenza  della 
scrofolósi,  eppure  non  vi  è  paese  come  questo  cosi  immune 
dall'idiozia;  lo  stesso  presso  a  poco  potressimo  dire  delle  no- 
stre pianure,  ove  l' insalubrità  del  suolo  e  Tabbiezione  mo- 
rale concorrono  ad  imprimere  alla  fisonomia  dei  contadini 
un  tipo  speciale ,  e  ad  ottunderne  le  facoltà  della  mente , 
senza  che  per  questo  sia  dato  riseontrarvi  frequente  il  vero 
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marchio  del  cretinismo.  In  tutti  i  modi  non  vi  è  a  dubitare 
che  le  condizioni  di  calore  ed  umidità  insieme  associate 
concorrono  ad  ingenerare  affezioni  strettamenie  affini  alla 
labe  cretinica  e  che  devono  quindi  predisporre  gli  organismi 
a  contrarla;  che  se  dessa  si  appaless^  talvolta  anche  in  loca* 
liià  apparentemente  salubri,  ciò  mostra  soltanto  che  ivi  si 
annidano  circostanze  cui  non  vale  a  neutralizzar^  la  bene- 
fica in&uenza  del  isole,  mentre  potrebbe  darsi  altresì  che  la 
salubrità  dell'esposizione  venisse  elisa  .dall'impedimento  che 
i  monti  vicini  mettono  al  libero  soffiare  dei  venti ,  da  cui 
ne  derivi  lo  stagnameQto  dell'aria  e  il  condensamento  del- 
le esalazioni  nel  fondo  delle  valli;  starà  poi  sempre  il  fatto 
che  le  condizioni  indispensabili  all^  cura  e  profilassi  del 
cretinismo  devono  appunto  cercarsi  in  un  complesso  di 
circostanze  affatto  opposte  a  quelle  sinora  indicate. 

Altri  vi  furono  i  quali  vollero  attribuire  una  azione  spe- 
ciale alla  privazione  della  luce  solare^  circostanza  facile  ad 
incontrarsi  nelle  località  situate  dietro  le  risvolte  dei  monti 
0  inabissate  nel  fondo  di  bacini ,  ove  i  raggi  del  sole  du- 
rante buona  parte  dell'anno  non  penetrano  che  a  brevi  in- 
tervalli, mentre  la  forma,  la  tessitura,  il  colóre  delle  roccie 
che  vi  fanno  cerchia,  col  riperòuòterli  imperfettamente,  con- 
corrono a  rendere  ancor  più  fosca  la  luce.  I  volti  di  quei 
valligiani  sono  pallidi  e  cachetici,  imperfetta  la  loro  ema- 
tosi ,  e  nemmeno  il  bestiame  può  prosperarvi ,  essendo  la 
vegetazione  priva  di  quei  succhi  nutritivi  e  di  quei  vivaci 
colori  che  fanno  lieti  i  poggi  beati  della  vista  del  sole.  È 
facile  però  capire  come  questo  momento  causale  debba  in 
genere  andar  di  conserva  col  precedente ,  giacché  è  nii- 
turale  che  quanto  più  angusta,  profonda,  sinuosa,  sarà  UM 
valle,  e  quindi  priva  d'aria  e  di  luce,  tanto  più  dovrli  ^ 
sere  umida  e  vaporosa;  e  tali  appunto  sogliono  Misere  le 
località  preferite  dall'endemia  oretioiea.  |l  qoatro  AdAtiii, 
mentre  esclude  l' idea  della  trasmissione  gentilizi^ ,  ritiene 
come  causa  precipua  Ywn^ietm  iti  ri^fm<imwi0  ^(% 
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rin,  unto  al  di  fuori  .die  nelPintqrno  dei  casolari;  opiDioQe 
a(Rnc  a  quella  del  doti.  Morris  il  quale,  parlando  del  cre^ 
tinismp  in  Inghilterra ,  assicura  di  averlo  trovato  endemico^ 
a  Chiseiborougli,  situato  in  una  fondura  cinta  da  monti,  men- 
tre invece  un  villaggio  a  breve  distanza,. ma  che  sorge  su 
un  colle  soleggiato,  presenta  una  popolazione  fornita  di  tem-* 
p.ra  robusta  e  dì  facoltà  mentali  sve^liatissime.  Qui  pure  si 
deve  convenire  che  tutte  queste  influenze  non  potranno  a 
meno  di  avere  una  efficacia  speciale,  se  non  neir  ingenerare 
direttamente  il  cretinismo,  certamente  neir  indurre  quel  de- 
perimento organico,  quella  inerzia  morale  che  vi  predispon- 
gono; che  se  si  danno  località  esposte   al  rezzo  solare  da 
mattina  a  sera ,  le.  quali  ciò  non  ostante  presentano  nume- 
rose traecie   dell* endemia,  ciò  vorrà  dire  unicamente  che 
anche  in  questi  casi  T  azione  benefica  del  sole  e  dei  venti 
non  ha  bastante  virtù  per  neutralizzare  l'intensità  delle  al- 
tre potenze  che  agiscono  in  modo  funesto  sulla  popolazione.. 
Né  mancano   medici  ì  quali  vorrebbero   attribuire  una 
parte  importante  qeireziologia  del  cretinismo  a  un  quid  si-> 
Dora  ignoto ,  ad  uii  miasma  speciale  svolto  dal   suolo ,  so- 
speso per  r  aere,  da  essi  contraddistinto  colla  parola  mala» 
ria , .  comunemente  adottata   per   esprimere  i\ue\V  inquina- 
mento  dell'  atmosfera  che  induce  le  febbri  a  periodo  e  hi^ 
cachessia  palustre.  Secondo  loro,  nello  studiare  la  genesi  di 
cjuesta  labe  sarebbe  prima  di  tutto  indispensabile  conoscere: 
in  modo  sicuro  i  princi(yi  es^tenziali  -esistenti  nell'aria  che* 
respiriamo,  e  che  contribuiscono. a  conservare  la  vita,  prin-. 
cipii  di  cui  l'assenza,  l'esuberanza,  la  mancanza  di  equili-^ 
brio,  non  possono  a  meno  di  turbare  1'  arnionia  delle  fjan-» 
zioni  e  di  costituire  cosi  un  fomite  primàrio  di  malattie  e< 
di  predisposizioni  morbose;  aspettando  quindi  che  la  scienza- 
sotto  questo^  rapporto  abbia  esaurito  tutti  i  suoi  mezzi  di  in-> 
dagine,  essi  intanto  .propenderebbero  ad  ammettere  latente  : 
nelle  località  cretiniphe  un  principio  fornito  di  azione  speciale: 
virt^lent^  stil  sisterpa  pervo^o.  Tale  sarebbe,  l'idea  del  dotici 


4IS 

Morel  (I),  divisa   anche  dal  dote.  Forbes  (2),  il  quale  ri^ 
tiene  che  la  causa  del  cretinismo  sia  riposta  in  un    |>riiidi« 
pio,  di  cui  ignota  è  l'intima  natura,  ma  che  agisce  come  un 
veleno  miasmatico  sull'organismo;  nel  modo  appunto  con  cui 
le  esalazioni  paludose  sogliono  ingenerare,  a  seconda  delle 
circostanze,  ora  una  febbre  algida,  ora  una  semplice  remit<^ 
tente,  ora  fisconie  dei  visceri,  cosi  secondo  lui  nulla  vi  sa* 
t'ebbe  che  ci  vieti  di  ritenere  che  la  malaria  d'  altre  loca- 
Utà  possa  indurre  nelle  popolazioni  quivi  stanziate  il  bronco- 
cele  e  il  cretinismo.  Quello  che  forse  potrà  eccitare  sorpresa! 
si%  come,  né  anco  Virehow  (3),  ingegno  si  positivo  ed  anali* 
lieo,  sia  alieno  dall'attribuilre  itfomite  della  labe  ad  un  agente 
diffusibile ,  ad  un  vero  miasma,  e  a  ritenere  quindi  il  cre- 
tinismo una  endemia  'd'  indole   miasmatica ,   cavando  argo*^ 
menti,  onde  rinfrancare  la  sua  idea,  dalle  alterazioni  speciali 
della  tiroidea  e  dalle  lesioni  riscontrate  nel  cervello  dei  cre- 
tini. Anche  Gugxjénbuhl  inclinerebbe  a  credere  che  nei  paesi 
travagliati  dall'idiozia  endemica  esista  una  specie  sui  generis- 
di  aria  viziata,  la  quale"  corrompa  i  germi  della  vita,  e  ìm- 
ifniserisca^  cogli  organismi  le  più  nobili   facoltà   dell'  intelli* 
genza;  e  in  appoggio  di  tale  dottrina  cita  alcune  vedute  di 
Charpentier  le  quali ,   sebbene  si  riducano  a  mere   ipotesi 
geologiche,  meritano  se  non  altro  perla  loro  originantà,  di 
venir  riportate.  «  Vi  sarebbero,  soggiunge  l'illustre  natura-' 
Usta  di  Ginevra^  fondate  ragioni  onde  ritenere  che  una  fra*  le 
cause  più  attive  predisponenti  del  cretinismo  sia  lo  sviluppo 
di  esalazioni  miasmatiche.   Questi  gaz',  elaborati  nelle  ime 
viscere  della  terra,  per  arrivare  alla  sua  superficie  devono 


(1)  «  Annales  d'Hy glène  publique  ».  1855. 
(^)  «  A  pbysician's  bolìday,  .or  a  month  in  Switzerland'w.  Lon- 
don, 1850. 

.    (3)  «  Vcrbandlung  der  medicai.  Cìesellsebaft  in  Wurzburg  «•; 
«52. 
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atlraverarne  ì  meati  td  i  crepacci  ;  ora,  le  regioni  più  frat* 
turale  del  globo  sono  appunto. le  alpine,  giacché  U  crosta 
eneodori  stata  sollevata  onde  formar  le  montagne,  le  fes- 
sure vi  si  devono  trovare  tuttavia  beanti  e  pifì  profonda 
ebe  non  nei  piani,  cioè  nelle  soperGci  che  tennero  meno 
delle  altre  travagliate  e  sconvolte.  È  fer  ciò  che  si  nu- 
merose si  incontrano  nelle  regioni  elevate  le  sorgenti  ter- 
mali, massime  in  prossimità  di  antichi  vulcani,  là  dove 
la  terra  ha  dovuto  subire  più  gravi  e  diuturne  commozio- 
ni. Alla  domanda  perchè  non  esistano  cretini  in  tulle  le 
valli,  non  esiterei  a  rispondere  ebe,  nel  modo  stes^  con 
cui  per  ogni  dove  non  si  incontrano  fessure  per  le  quali 
le  acque  possano  penetrare  ad  una  profondila  tale  da  risa- 
lire poi  calde  alla  superficie,  cosi  in  ogni  regione  alpina 
non  esistono  meati  per  dove  si  esalino  le  emanazioni  raor- 
bigene  del  eentro  della  terra.  Del  resto  nulla  obbliga  a  ri- 
tenere  che  sìflhtti  gaz  abbiano  a  trovarsi  diffusi  su  tutta  la 
superficie  della  crosta  terrestre;  essi  potranno  benissimo  tro- 
varsi limitati  e  concentrati  in  una  data  località,  ove  collV 
gire  sul  sistema  linbticò  e  sul  nervoso  diventeranno  fomite 
ddrendemia  ». 

È  inutile  insistere  su  simili  idee  affatto  congetturali  e  gra- 
tuitCt  le  quali  ove  si  ammettessero  altro  non  farebbero  che 
aggiungere  nuove  ipotesi  alle  vecchie,  rendendo  cosi  sèm- 
pre più  avviluppate  indagini  già  per  sé  difficili  ed  oscure. 
Più  razionale  forse  è  l' idea  d' un  mefiiismo  analogo  al  palu- 
stre, ma  essa  pure  non  si  appoggia  che  a  semplici  argomenti 
di  analogia  ricavali  dal  confronto,  tanto  della  natura  dei  luo- 
ghi infetti,  quanto  dell'indole  delle  alterazioni  indotte  sul 
fisico  e  sol  morale  degli  abitanti.  Riguardo  alta  prima,  quan- 
tunque le  località  ad  endemia  cretioica  e  quelle  ad  endemia 
palustre  presentino  qualche  punto  di  rassomiglianza,  sonovi 
però  taluni  caratteri  assolutamente  particolari  e  io<àrenii  si 
alle  une  che  alle  altre,  che  loro  danno  un'impronta  specifica 
così  evidente,  da  rendere  impossibile  il  confonderle  insieme. 
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D'altra  parte  ooo  si  può  negare  ehe  il  mefiitsmo  della  paludr, 
oltre  all'  indurre  uno  stato  più  o  roeno  marcato  di  eaebes** 
sia,  ingorghi  ai  visceri,  languore  ed  inerzia  di  tutte  ìe  fun- 
zioni ,  non  abbia  una  diretta  influenza  sui  eentri  nervosi  ; 
in  questi  casi  però  si  tratta  piuttosto  di  un  torpore  dell'  in- 
telligenza che  di  una  abolizione  delle  sue  facoltà,  di  una 
ottusione  della  sensibilità  piuttosto  che  del  suo  completo 
pervertimento ,  di  una  atonia  delle  forze  vitali  più  che  di 
una  negazione  delle  doti  più  nobili  dell'umanità:  si  scorge 
bensì  nei  maremmani  una  ap^itia ,  una  indifferenza  pel  mir 
glioramento  di  loro  sorte,  una  tal  quale  ebetudine,  ma  di 
rado  ed  eccezionalmente^  si  verifica  un  vero  stato  di  idio- 
zia; pongansi  pure  di  fro9t,e  un  cretinoso  e  l'individuo  più 
stremato  dalla  cachessia  j)alustre,  né  tarderà  a  balzare  a|p 
l'occhio  la  differenza  caratteristica  che  passa  fra  questi  due 
tipi  di  fisiea  e  morale  degradazione.  Quando  le  eause  di- 
rette d'  un  fenomeno  ci  sono  oscurev,  onde  trovarne  up^ 
spiegazione  noi  preferiamo  rivolgerci  a  quelli  agenti  che  et 
sono  per  cosi  dire  più  abituali,  e  che  nei  loro  rapporti  e 
nel  loro  modo  d'operare  offrono  qualche  affinità  coi  misteriosi 
processi  della  natura;  le  circostanze  che  accompagnano  l'av- 
velenamento palustre  doveano  naturalmente  risvegliar  l' idea 
d' uà  miasma  cretinizzante  ;  il  pensiero  era  invero  specioso^ 
ma  desso  era  troppo  destituito  di  argomenti ,  scientifici  e  di 
prove  di  fatto  per  potersi  sollevare  più  in  là  d' una  semplice 
ipotesi. 

Invece  di  cercare  la  cagione  del  broncocde  e  del  creti* 
nismo  nella  presenza  d'un  principio  nocivo,  vi  furono  altri  i 
quali  pensarono  meglio  attribuirla  all'assenza  di  qualche  ele- 
mento indispensabile  all'organizzazione.  Le  analisi  instituite 
da  Chatin  (1)  lo  condussero  a  constatare  la  presenza  dell'iodio 
nelle  acque  dei  fiumi,  nelle  ceneri  di  quasi  tutte  le  piante,  e 


(1)  «  Comptes-rendasdefAcad.  dessdences  ««  17  nov.  Ì8{>1# 
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fin  neir  atmoflfera  delle  regioni  ben  aereaie,  dal  che  ne  con- 
chiuse  che  Tiodjo  è  necessario  alla  conservazione  della  salute, 
e  che  ogni  individuo  lia  bisogno  di  ritrovare  nel  suo  regime 
alimentare  una  certa  dose,  minima  è  vero,  rma  pure  una 
dose  ben  determinata  di  principi!  jodurati.  Penetrato  $la,  sif- 
fatta idea,  egli  fece  motte  escursioni  allo  scopo  di  racco- 
gliere fatti  favorevoli  alla  sua  opinione ,  e  dai  suoi  studti 
giunse  se  non  altro  ad  ottenere  le  prove  della  mancanza 
dell'  iodio  in  tutte  le  località  ove  dominano  il  gozzo  e  il 
cretinismo.  Nella  zona  di  territorio  che  circonda  Parigi ,  e 
che  r  assenza  di  gozzuti  e  cretini  autorizzerebbe  a  conside- 
rare come  normalmente  provveduta  di  iodio ,  trovasi  per 
adequato  che  il  volume  d'aria  respirato  da  un'  uomo  nelle  24 
ore,  il  volume  d'acqua  bevuta,  e  la  quantità  di  alimenti  con« 
sumati  nello  stesso  tempo,  contengono  da  %oo  a  Vioo  ^^ 
milligrammo  di  iodio.  In  una  seconda  zona  il  gozzo  è  ancora 
rarissimo,  ma  la  proporzione  dell'  iodio  va  diminuendo  massi- 
me nelle  acqUe,  che  diventano  altresì  seleuitose.  Nella  terza 
zona  il  gozzo  si  fa  più  o  meno  frequente,  e  contemporanea- 
mente la  proporzione  del  metalloide  '  va  calando  da  V^^^  a 
^^1000  ^'  milligrammo.  Poi  viene  una  quarta,  quella  delle 
valli  alpine;  quivi  gozzo  e  cretinismo  sono  endemici,  e  Fio- 
dio  va  di  pari  passo  diminuendo  al  piroto  che,  nella  quan- 
tità d'acqua,  aria  e  alimenti  consumati  in  una  giornata ,  la 
dose  non  è  più  che  di  V2000  ^^  milligrammo.  A  questi  ri* 
sultati  altri  ne  potè  aggiungere  Chatin,  e  d'una  applica- 
zione ancor  più  diretta.  Fuily  e  Saillon  sono  due  villaggi 
del  Vallese  situati  l'uno  accanto  all'altro  sul  pendio  di  uno 
stesso  colle,  battuti  dagli  stessi  venti,  immersi  nell'identiea 
atmosfera ,  esposti  ambedue  al  rezzo  solare ,  abitati  da  fa- 
miglie fornite  di  discreta  agiatezza;  ebbene  Fully  è  noto  in 
tutto  il  Vallese  come  la  località  ove  l'endemia  cretinica  do- 
mina con  maggiore  intensità,  mcQtre  al  contrario  Saillon 
gode  del  privilegio  d'una  completa  immunità.  Analizzate  le 
acque,  quelle  4ihù  alimentano  Fully  ei  vicini  villaggi,  tutti 
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frequenti  dt  cretini,  vennero  trovate  criide  e  prive  assoluta» 
mente  di  iodio,  mentre  la  vecchia  fontana  di  Sailloii,  deri^ 
vatft  dalla  Salente,  ne  contiene  Vioo  ^ì  milligrammo  per  litro, 
óioè  in  dose  maggiore  dell'acqua  adoperata  a  Parigi  e  nei 
suoi  dintorni,  ove  ignota  è  Tendcmia.  Fece  altresì  osservare 
il  Chatin  come  da  anni  la  medicina  sia  giunta  a  consigliare 
empiricamente  V  uso  delle  preparazioni  jodurate  quale  spe- 
cifico onde  far  sparire  il  broncocele,  e  opporsi  allo  stato  |di 
degradazione  che  ne  è  la  conseguenza;  sicché  raggruppan- 
do insieme  tutti  questi  fatti  gli  parve  poterne  conchiiudere,  e 
a  buon  diritto,  ehe  il  restituire  Tiodio  ai  territoi^ii  e  agli  in- 
dividui che  ne  sono  privi,  non  sia  già  solo  un  propinare  un 
farmaco  a  chi  è  malato,  ma  un  ridonare  altresì  all'organi- 
smo un  principio  che  gli  ò  indispensabile,  un  dare  del  pane 
alUiiomo  che  ha  fame. 

Pria  di  addivenire  a  questa  conchiusione  il  Chatin  avreb- 
be però  dovuto  provare,  che  l'origine  prima  d'una  malattia 
endemica    debba   propriamente   ripetersi   dalla   assenza   di 
quello   stesso   principio  al  quale  si  suol  ricorrere  come  ad 
uno  specifico  quando  si  è  già  fatt^  manifesta  l'affezione,  e 
ehè  altro  non  resta  che  curare  i  postumi;  tanto  più  poi  lo 
si  dovea  in  questo  caso  in  cui  la  mancanza  dell'  iodio  ^  un 
indizio  costante  d*  un  eccesso  di  sali   terrei  disciolti   nelle 
acque  ;  ma,  ammesso  anche  questo,  rimarrebbe  sempre  a  ve- 
dersi se  tanto  il  cretinismo  che  il  broncocele  siano  alterazio- 
ni della  stessa  indole,  se  esistano  sempre  associate,  e  siano 
proprio  null'altro  che  l'effetto  del  gradò  maggif^e  o  minore 
di  intensità  e  di  estensione  di   cause  costantemente  identi- 
che. Né  qui  si  limitano  i  lati  deboli  delle  dottrine  dì  CAa- 
tin;  prendendo  lanchc  una  per  una  le  sue  zone,  si  trovò  come 
esista  un  numero  ben  più  elevato  di  gozzuti  nella  seconda 
di  quello  che  nella  terza  zona  meno  jodurata;  cosi  nei  piani 
della  Bresse,  nei  territorii  di  Gbalon  e  Macon,  ove  l'aria,  le 
piante,  le  acque  contengono  una  dose  molto  minore  di  iodio 
che  non  a  Lione,  ciò  non  ostante  vi  si  incontrano  con  fre- 
AiwAu.  roL  CLXr.  27 
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quenza  mollo  minore  ì  gozzuti.  Come  spiegare  d*ahropde 
che  nelle  zone  elevate  delle  Alpi  minore'  e  di  molto  sia  il 
numero  degli  strumosi ,  mentre  invece  la  diminuzione  del- 
r  iodio, ^seicondo  Chatin^  andrebbe  facendosi  ognor  più  evi- 
dente a  mistura  che  dai  piani  e  dalle  valli  si  va  risalendo 
alle  regioni  soperiopi?  Nessuno  certo  potrà  dubitare  di  una 
tale  differenza  nel  grado  di  jodurazione;  eppure,  non  ostante 
la  mancanzia  di  un  elemento  cosi  importante  peh  chimismo 
organico,  le  popolazioni  alpine  superano  e  di  tanto  per  ener- 
gia vitale  e  per  vivacità  di  mente  gli  abitanti  delle  località 
più  jodurate  sj  ^  ma  più  umide  e  più  depresse;  Si  aggiun- 
ga, essersi  v/erificata  la  scomparsa  o  la  diminuzione  dell'ende- 
mia in  alcune  regioni,  come  le  valli  d' Allevarci,  di  Gressoney^ 
della  Tarantasia,  ove  la  composizione  chimica  dell'aria  e  delle 
acqu^  nop  ha  certo  per  niente  variato,  e  che  continuano  a 
presentare  traccie  minime  di  iodio^  mentre  invece  lo  si  potè 
riscontrare  in  dosi  elevale  in  villaggi  della -Valle  d'Aosta 
e  del  Delfinato,  ove  alligna  in  t|itto  il  suo  squallore  l'en- 
demia cretinica.  —  Se  non  si  può  considerare  l'assenza 
dell'iodio. nei  materiali  della  riparazione  organica  come  cau- 
sa primaria  del  cretinismo,  ciò  non  toglie  che  non  si  debba 
Titenere  siccome  unp  delie  più  attive,  giacché  viene  in  tal 
modo  a  mancare  uno  degli  elementi  più  idonei  a  neutra** 
lizzare  gli  effetti  dei  materiali  disciohi  nelle  acque,  e  a  ri- 
parare i  guasti  che  essi  inducono  nella  macchina  umana. 

Una  circostanza  che  venne  trascurata  sinora  e  che  pur 
meriterebbe*  di  venir  presa  in  maturo  esame,  si  è  non  solo 
il  grado  maggiore  o  minore  di  frequenza,  ma  altresì  la 
forma  diversa  che  assume  il  cretinismo  a  seconda  dello  sti- 
pite cui  appartengono  gli  abitanti  dei  paesi  infetti.  Non  è 
d'uopo  di  andar  molto  lontano  per  convincersi  come  popo- 
lazioni di  Provincie  anche -finitime,  ad  onta  dell'omogeneità 
di  razza^  abbiano  ciascuna  uno  stampo,  una  fisonomia  par- 
ticolare, tant^o  più  spiccata  quanto  più  esse  vivono  isolale, 
prive  ili  con^merci,  schive  di  mescolarsi  con  esteri  connu- 
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bii  :  alle  differenze  nel  lipo  della  perdona  ai  eollegano  le 
diversità  di  inclinanoni ,  dì  abitudini ,  di  disposisioni  orga* 
diche,  di  attività  mentale,  circostanze  tutte  che  unite  alte 
condizioni  locali  concorrono  ad  impartire  una  impronta  spe- 
ciale alle  forme  morbose;  É  naturale  del  festo  che  tali  diver* 
sita  debbano  farsi  tanto  più  palesi  a  misura  dbe  più  marcata 
è  la  differenza  delle  razze.  Cosi  il  K&sil  fece  notare  come 
nella  Stiria  il  rapporto  dei  cretini  coi  sani  sia  di  4*  a  il& 
pella  popolazione  tedesca,  mentre  scende  ad  I  su  543  pella 
razza  slava;  in  questa  l'idiozia  è  piuttdstò  acquisita,  cob"* 
tratta  daireducazione  anziché  congenita,  e  di  rado  suol  as<« 
sumere  Una  ferma  grave,  mentre  l'opposto  succede  inveoe 
pell'altra;  nella  razza  germanica  la  fibra  è  floscia»  pastacea, 
il  carattere  flemmatico,  apatico;  nei  Vendi  al  contrario  i 
sistemi  osseo  e  oèrvofo  sono   molto  più  sviluppati,  quindi 
maggiore  la  forza  muscolare,  pi^  energica  l'intensità  vitale^ 
più  pronunciata  la  suscettibilità  alla  coltura,  più  vivo  l'irne 
peto  delle   passioni.  —  L' immunità  della  valle  di  Grosso- 
ney  dall'endemia  cretinica,.  immunità  tanto  più  degna  di  ri- 
marco che  le  sue  circostanze  topografiche  poco  o  nulla  dif<- 
feriscono  da  quelle  dei  paesi  limitrofi,,  si  potrebbe  forse  ri^ 
petere,  non  tanto  dalle  migliori  condizioni  economiche  ed 
igieniche  dei  suoi  abitatori ,  quanto  dal  ceppo  speciale  cui 
essi  appartengono  e  che  solo  basta  a  dar  ragione  di  un  tale 
fenomeno:  mentre  le  popolazioni  delle  valli  d'Aosta,  di  Gbi4« 
lant,  di  Ferrens,  di  Pollina  infette  dalla  labe,  sono  propn- 
gìni  di  razze  occitanidie  e  àllobróghe,  nelle  vallate,  invece 
di  Formazza,  di  Gressoney,  di  Maccugnaga,  di  Rimella  a  pie 
del  Rosa,  si  annidano  antichi  consorzii  burgundii,  designati 
da  alcuni  col  nome  di  Silvi!  (4).  Né  sarei  lontano  dal  rite« 
nere  che  i  caratteri  dello  stipite  primitivo  debbano  ooneor- 


(I)  «  Die  deatscheit  Colonica  in  Piemoat  »i,  von  4U^i  SchotL 
Stnitgart,  1842. 
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rere  coi  caratteri  del  suolo  a  maptenere  libere  dalla  pia^a 
del  crettoismo.  le  vecchie  razze  italiane,  Etruschi,  Liguri, 
Umbri,  Sabeli,'  ben  diverse  dalla  grande  famiglia  [celtica 
stanziata   fin  dai  tempi  antichissimi   nelle  regioni  circum- 
padane (.1).  «^-^  Né  meno  evidenti  sono  le  differenze  nelle 
forme  dell'endemia  in  relazione  alla  diversità  della  fami-, 
glia  unaana;   cosi  Giiggenbuhl  osservò  nei  Grigioni  (anti- 
chi Reti)  prevalente  la  mutolezza  cretinica,  cioè  la  naan- 
eanza  della  loquela  con  udito    normale,   fisonomia   intelli- 
gente, fronte  quadrata,  agrlità  nei  movimenti,  mentre  invece 
le  forme  più  luride,  con  pelle  fredda,  piedi  appiatiti,  im- 
barazzo nella   locomozione;  gli  si  affacciarono  soltanto  al 
metter  piede  nel  Yallese  e  nella  Valle  d^Aosta.  I  cretini  del 
Pirenei  (caboto)  presentano  un  tipo  affatto  speciale;  in  In- 
ghilterra si  incontra  il  cretinismo  con  forme  gracili ,   fibre, 
irritabili,  ossa  rammoHite,  mobilità  convulsiva,  frequenti  pa- 
timenti nervosi.  <  Non  è  mestieri   insistere   più  a  lungo  per 
mostrare  come  non  pochi  punti,  tuttavia  oscuri  nello  studio 
delle  4Balattie  pandemiche,  potrebbero  trovare  una  soluzio- 
ne soddisfacente  ove  si  preiidessero  a   calcolo  i   caratteri 
etnografici  che  contraddistinguono  le  diverse  popolazioni,  e 
si  applicassero   giudiziosamente  le  scoperte   che  vanno  fa- 
cendosi intorno  alla  storia  naturale  dell'umanità. 

Per  esaurire  quanto  si  riferisce  alla  genesi  del  cretiiiismo 
faremo  notar  di  passaggio  come  Bouchardat  volle  attribuirlo 
alla  presenza  del  solfato  di  calce  nelle  acque,  opinione  che, 
se  si  appoggia  su  qualche  fatto,  né  più  né  meno  di  quella  che 
lo  ripone  nella  magnesia,  trovò  nelle, analisi  chimiche  troppe 
smentite  per  venir  accettata;  Iphofenne  accagionò  la  minore 
lensione  del  fluido  elettrica. nelle  .profonde  vallate,  ma  anche 
questa  idea  non  sarebbe  stata  b.istantemente  confermata  dal- 


(1)  «  Ueber  die  tyrrenbiscben  Pelasger  in  Etrurien  »,  yen  Z>.  Zep- 
sius,  Leipzig,  1842. 
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le  sperienze  fisiche»  e  vi  contraddirebbe  d'altronde  la  fre* 
quenza  delle  grandini  e  dei  temporali  appunto  nelle  loca- 
Irta  più  infette;  Saussure  pretese  che  il  cfetinistno  non- su-* 
perasse  niai  i  mille  piedi  sul  livello  del  mare,  ma'  egli 
volle  generalizzare  di  troppo  una^  osservazione  speciale;  giac- 
ché in  molte  vallate  superiori  io  altezza,  ove  la  temperalu* 
ra  permise  all'  uomo  di  coltivare  il  suolo  e  quindi  di  abi- 
tarle v  si  incontrano  ciò  non  ostante  cretini  e  gozzuti;  cosi 
dicasi  pure  dei  venti,  della  temperatura,  degli  alimenti^  tutte 
potenze  idonee  a  predisporre  l'organismo  a  ricevere  i  ger- 
mi della  labe,  non  già  a  produrli  direttamente.  Altri  infine 
vollero  attribuire  molta  importanza  alle  condizioni  morali  ed 
economiche  prevalenti  nelle  popolazioni  bersagliate,  .del  yU 
zio  cretioico;  né  a  torto,  quantunque,  più  che  cause  speci* 
fiche,  a  noi  pare  che  si  dovrebbero  ritenere  quali  coeffetti 
delle  circostanze  locali,  od  al  più  come  elementi  idonei  in 
alto  grado  a  favorire  la  genesi  e  ad  aggravare  la  diffusione 
deirendemia*  La  povertà  e  il  bisogno  furono  sempre  il  fa^ 
tale  retaggiQ  delle  nostre  plebi ,  eppure  la  fiamma  dell'  in- 
telligenza  per  quaiìto  pallida  non  mancò  mai  di  mandar  la 
sua  luce  e  V  umanità  non  fu  mai  diseredata  della  più  no- 
bile delle  sue  prerogative;  all'opposto  nei.  paesi  ove  il  cre- 
tinismo é  abbastanza  diffuso  per  imprimere  un  carattere 
speciale  a  tutta  la  popolazione,  noi  lo  vediamo  non  di  ra- 
do colpir  del  suo  stigma  le  famiglie  più  favorite  dei  doni 
di  fortuna ,  e  r  idiozia  svilupparsi  malgrado  le  condizioni 
più  propizie  del  reginìe  alimentare  e  dell'  ambiente  so- 
ciale. 

E  valga  il  vero,  dalle  notizie  raccolte  in  proposito  dalla 
Commissione  piemontese  risulterebbe  che  nei  piiesi  infetti 
dall'  endemia  un  quinto  dei  cretini  appartiene  a  famiglie 
agiate,  due  quinti,  a  famiglie  di  mediocre  fortuna,!  rima- 
nenti a  famiglie  povere,  che  costituiscqno  con  tutta  proba- 
bilità anche  la  maggioranza  della  popolazione.  Certo  la  nmn- 
cànza  d'ogni  «mezzo  educativo  ed   igieùicd,  a   m^la  pena 


metta  sue  ndid  la  degeneratiaiie ,  fioirk  eolT  ^ggranre  e 
incroDiehiftB  aoa  labe  che  in  vari!  easi^  aMdianie  k.aeaa- 
plici  eure  della  baùglia,  sarebbe  siau  eapaee,  ae  non  di 
gvarigioDe,  almeno  di  mjgiiorarociito:  sena  dobbto  l'isola» 
menló  dai  eentri  attivi  di  moYioMoto  indoslnale  e  sociale, 
rdbbienone^delb  miseria,  il  fatalismo  della  snpemixiooey 
doTranno  eoocorrere  a  rendere  sempre  pia  torpide  menti 
gA  proeliTÌ  air  inerzia,  e  ad  anneghittire  off^ìsroi  già  lla- 
eidi  e  immiseriti:  ma  si  considerino  pare  in  nn   modo  o 
ndTaltrOt  qoeste  circostanze,  coincidendo  necessariamente  e 
dovendo  agire  neir  identico  senso  delle  condizioni  locali , 
non  potranno  coiBiderarsi  che  come  mere  cause  accessorie  e 
ooadjovanti  le  qoali  da  altre  ripetono  la  loro  ragione  d*  esi- 
sienza.  Ore  poi  nù  si  bcesse  oascrrare  che  tatto  quanto 
fcTorisee  il  progresso  sociale  ed  intcllettoale  concorre  di 
aolito  altresì  a  limitare  e  sradicare  Tcndcmb  ctetìnica,  si^- 
pongcrei  essere  questi  appunto  gir  strumenti  a  cui  l'uomo 
ricorre,  e  giammai  invano,  nelb  sua  hMa  ineessame  eolle 
fiirze  inerti  della  natura,  ma  che  abhracciaoo  una  sfera  di 
btti  e  di  fenomeni  troppo  complessi  e  diversi  per  poter 
loro  attribuire  un  determinato  modo  di  agire.  Col  dire  che 
è  neeesmrio  opporre  alle  influenze  cretìiiizmnti  quanto  eleva 
la  dignità  dell' uomo  «  quanto  promuove  il  suo  benessere, 
non  si  pretese  già  di  spiare  V  indole  e  la  fonte  di  tafi 
potenze  morbose,  ma  solo  di  indicare  le  armi  migliori  eie 
uniche  forse  che  siano  in  nostro  potere  per  resistervi,  non 
poche  easendovene  pur  troppo  le  quali,  o  bienti  nelle  viscere 
dd  suolo,  od  inerenti  ai   destini  dell* umanità,  riuscirono 
sìnora  a  deludere  tutti  i  tentativi  Cittì  ddh  scìenn  per  iso- 
larle e  per  neutralizzarie. 

Non  si  va  mai  abbastanza  cauti  attor  che   si  deve   prò- 
imneiarc  un  giudizio  intomo  allecause  di  una  aSezione 
demica,  pel  motivo  che  in  generequeHe  che  sagCono 
desinate  siccome  qiecifiche  e  priaaarir,  flniscona 
ad  essere  le  primarie  e  le  spcriflche,  ben  dindopotesrio 
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risisontnursi  isolate  dalle  altre  e  eo$tantemetiie  pregenti  nelle 
ioealiiài  infette.  L'economia  umana  anche  nello  stato  fisiolo- 
gico è  tutt'altro  che  una  macchina  semplice  ;  è  bensì  vero 
che  i  mezzi  adoperati  sono  mirabil^nente  adatti  e  coordi- 
nati al  fine^  ma  come  un  tutto,  le  funzioni  deirorganisnio 
sono  complesse  f  intercise,  T  una  dall'altra  dipendenti:  lo 
stesso  avviene  nello  stato  morboso;  le  potenze  esterne  e 
le  forze  vitali  agiscono  e  reagiscono^  eoufoudendo  insieme 
la  loro  virtualità  ;  effetti  in  apparenza  semplici  risultano 
invece  da  cause  complesse,  effetti  eemplicati  da  cause  semi- 
plicissime;  d'onde  la  diiBcoltà  di  fornire  una  soluzione  netta 
ed  assoluta  di  fenomeni  cosi  svariati ,  i  quali  il  più  delle 
volte  nitro  non  sono  che  un  frammento  dell' intiera  eatena 
di  cui  ci  sono  ignote  le  anella  prindpali.  ti  voler  quindi 
stabilire  per  1'  endemia  cretinica  jutia  causa  speciale,  esclu* 
si  va ,  nello  stato  attuale  della  scienza  sarebbe  un  tentativo 
che  potrebbe  condurre  ad  induzioni  avventate  ed  erronee, 
mentre  invece  tutto  persuade  della  necessità  del  concorso  di 
diverse*  influenze  le  «quali,  giusta  gli  individui  e  le  località, 
si  modificano  e  si  avvalorano  in  guisa  moltiplice,  ili  modo 
da  risultarne  quella  degenerazione  profonda  e  costante  det- 
Torganismo  che  costituisce  il  vero  cretinismo.  Non  v'ha  dub^" 
bio  che  acque  troppo  sature  dì  sali  dovranno  essere  d'una 
digestione  difficile,  e  impregneranno  l'organismo  di  mate* 
riali  eterogenei  ;  che  una  alimentazione  poco  ricca  di  princi- 
pii  azotati  non  potrà  fornire  all'economia  succhi  abbastanza 
riparatori  ;  che  una  atmosfera  umida,  pregna  di  miasmi,  po* 
vera  di  ossigeno  dovrà  rendere  imperfetta  l'emaiosi  polmo^ 
nare;  perchè  poi  da  tali  cause,  anche  elevate  alla  maggiore 
potenza  «  ne  abbia  ad  insorgere  la  degenerazione  cretinica 
e  non  piuttosto  la  scrofola,  la  rachitide^  la  semplice  idiozia, 
questo  è  appunto  il  problema  eziologico  che  rimane  ancora 
involto  nell'oscurità,  e  che  resterà  forse  a  lungo  abbandonato 
alle  dispute  degli  osservatori.  Ciascuno  a  sua  volta ,  giusta 
il  proprio. modo  di  vedere,  procurerà  di  mettere  maggior- 
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mente  in  evidenza  un  dato  momento  caudale,  altrjbuendoglf 
in  paragone  degli  altri  una  ìnìportanza  più  diretta  e  co-^ 
atante  nello  sviluppo  dell'endemica,  ma  non  riuscirà  per  que- 
sto a  spiegare  le  anomalie ,  le  eccezioni  che  ad  ogni  pie 
ch'egli  muova  gii  si  andranno  affacciando,  ed  a  consfatare 
nella  generalità  dei  casi  la  dipendenza  e  la  successione  dei 
fenomeni.  Ciò  non  ostante  havvi  un  punto  nel  quale  quasi 
tutti  convengono ,  e  che  non  potrà  mancare  col  tempo  di 
gettar  qualche  luce  in  queste  complicate  ricerche ,  il  tro- 
varsi cioè  le  influenze  che  inducono  il  cretinismo  vincolate 
costantemente  a  determinate  località,  e  quindi  in  diretta  at- 
tinenza con  speciali  condizioni  telluriche.  Secondo  Maffei 
la  causa  principale  anzi  l'unica,  essenziale,  sarebbe  il  com- 
plessp  di  tutte  le.  influenze  endemiche  d^  un  determinalo 
territorio;  stando  a  Guggehbiihl  si  dovrebbero  ammettere 
speciali  influente  legate  ai  luoghi ,  le  quali  imprimono  a 
tutti  gli  abitanti  'un  tipo  speciale  ,  che  i)on  manca. mai  di 
rendersi  manifesto  nel  loro  carattere  fisico  e  morale  ;  KósU 
dietro  una  diligente  analisi  eziologica  conchiuse,  doversi 
ripetere  il  cretinismo  dal  complesso  delie  influenze  d'una 
data  regione ,  dipendendo  unicamente  dal  loro  numero  e 
dall'intensità  loro  il  grado  maggiore  o  minore  del  perver- 
timento. Per  noi  quindi  le  circostanze  locali  sarebbero  con- 
dizioni indispensabili  allo  sviluppo  dell' endemia,  la  quale 
da  loro  soltanto  può  ripetere  le  proprie  ragionr  d'esistenza, 
mentre  le  influenze  legate  all'  ordine  sociale  ed  economico 
non  farebbero  che  impartire  alle  sue  manifestazioni  un 
grado  relatìvameate  maggiore  o  minore  di  gravezza,,  favo- 
rire più  o  meno  la  diffusione  e  la  permanenza  dei  ^  suoi 
germi.  ' 

Eterna  dura- la  lotta  fra  l'uomo  e  la  natura,  e  quella  che 
sinora  siamo. andati  considerundo  altro  lion  sarebbe  che  una 
•d^lle  moUiplici  forme  colle  quali  essa  suole  manifestarsi  ; 
se  fatali  potenze  diffondono  ovunque  il  maligno  loro  alito» 
e  sembrano  in  mille  modi  congiurate  a  nostro   danno  fino 
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a  confiscarci  le  più  sublimi  doli  delP  animo,  noi  possiamo 
altresì  trovare  in  .noi  medesimi,  nei  lumi  dell'intelligenza  e 
neirenergia  del  volere,  armi  efficaci  per  reagire  contro  di 
loro  e  per  neutralizzarle.  Attribuire  alle  condizioni  naturair 
deLsuolo  le  cause  primarie  del  cretinismo  non  è  un  am- 
mettere per  questo  la  loro  inamovibilità,  giacché  in  tal  caso 
non  so  ove  l'uomo  avrebbe  potuto  trovar  sulla  terra  stanze 
salubri  e  ospitali;  meno  poi  è  un  fornire  pretesti  all'inerzia 
e  alla  rassegnazione  del  fatalismo,  giacché  fu  solo  lottando 
assiduamente  con  ostacoli  sempre  rinascenti,  eh'  egli  riusci 
a  conquidere  e  a  tirar  ai  suoi  fini  le  potenze  più-  ostili 
della  natura  :  noi  altro  non  facciamo  che  enunciare  un  fatto 
generale  e  perenne,  perché  inerente  ai  destini  e  alla  mis*^ 
sione  dell'umanith.  Mei  caso  attuale,  onde  stimolare  sempre 
più  r  attività  qoH'evidenza  -dei  risultati,  basterebbe  enume- 
rare i  paesi  in  cui  l'endemia  cretiniea  pullulava  una  volta 
colle  forme  più  squallide,  e  che  ora  possono  vantarsi  d'utia 
popolazione  robusta  e  intelligente,  la  quale  nella  aitanza 
delle  forme  e  nella  svegliatezza  dei  modi  più  non  appalesa 
la  menoma  traccia  dell'aniico  flagello;  ove  poi  si  volessero 
additare  i  me/.zi  più  idonei  a  vincere  le  maligne  potenze,  che 
costituiscono  e  diffondono  l'endemia,  sarebbe  d'uopo  enu- 
merare tutte  le  risorse  a  cui  la«  civiltà  suol  ricorrere  onde 
redimere  e  rendere  più  consolate  le  condizioni  degli  uma- 
ni consorzii;  strade,  commerci,  industrie,  educazione  pri-. 
maria,  abitazioni,  miglioramenti  agrari! ,  provvedimenti  igie- 
nici,  e,  quello  che  tutto  comprende  e  che  prevale  a  tutto, 
un  sentimento  più  elevato  dell'umana  dignità,  à  un  insieme 
di  cause  malefiche  noi  possiamo  cosi  opporre  un  conOplesso 
di  agenti  d'  indole  é  vero  e  di  energia  differenti ,  ma  di 
tanto  superiori  alle  prime  quanto  le  forze  dèlio  spirito  Io 
saranno  sempre  alle  forze  inerti  della  materia:  a  misura 
che  le  une  andranno  prevalendo,  anche  le  altre  dovranno 
sempre  più  rinculare  e  limitare  la  loro  sfera  di  effieie^a, 
insino  a  rimanerne  del   tutto,  elise  e  neutralizzate.   Nulla 
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pad  resistere  al  soffio  vivificante  del  progrèsso ,  e  quella 
stessa  potenta  che  val^  a  liberare  i  nostri  paesi  dalla  piaga 
della  lebbra,  varrà  senta  dubbio  nel  secolo  eoiinentemcnte 
civile  ad  estirpare  altresì  i  germi  dell*  endemia  cretinosa  ; 
ove  qualcuno  ne  pullulasse  di  nuoVo  esso  non  servirebbe 
ebe  a  ricordarci  la  necessith  di  persistere  in  quella  via  di 
riforme  e  di  provvedimenti  soli  capaci  ad  elidere  quegli 
agenti  malefici,  latenti  ma  pur  sempre  attivi,  perchè  connessi 
alle  condisioni  slesse  del  suolo.  La  guarigione  del  cretini*^ 
amo  conclamato  potrà  essere  benissimo  T illusione  d'un  fi- 
laotropa ,  o  la  pretesa  é'  un  ciurmadore,  giacché  la  medi-- 
Cina  non  giungerà  forse  mai  a  possedere  mezzi  tali  da  ri- 
parare  ai  guasti  organici ,  da  modificare  i  pervertimenti 
umorali,  che  eostituisoeno  la  condizione  patologica  di  questa 
labe  ;  ma  ben  superiori  ai  fragili  strumenti  di  cui  puh  ser- 
vini  la  terapia  sono  quelli  eui  può  ricorrere  la  profilassi , 
più  facile  essendo 'prevenire,  il  mfile,  e  fornire  le  risórse 
eolle  quali  resistervi ,  di  quello  che  riparare  alle  sue  con- 
seguenze una  volta  .iniziate.  Conveniamo  quindi  cogli  illu* 
stri  membri  della  Commissione  piemontese  che  ove  nelle 
località  infette  veoiasero  attuati  quei  provvedimenti  che  con- 
sigliano la  scienza  e  la  civiltà,  h  speranza  di  veder  miglio- 
rata si  notevole  parte  dell'umana  famiglia  non  mancherebbe 
presto  o  tardi  di  essere  convertita  in  realtà^ 
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SoUe  malattie  Interne  déìV  oechlo  |  saggio  di  clinica 
e  d^ iconografia  ottalmoscopica  del  dottor  AIVT0NIO 
4|UiàCtIiIIfOv  medico  primario  della  sala  OUalmica  nel- 
l'ospedale Fate-bene^sorelle  di  Milano. 

llfTRODOZIOIfB. 

irli  sforzi  dell'arte  salutare  drfier  mai  sempre  tendenza 
ad  investigare  le  eàuse,  ehei  possono  alterare  le  funzioni  vi* 


4S7 

tali,  e  i  mqtaroenti  materiali  ohe  avvengono!  oegli  organi 
ove  osservansi  perturbale  le  condizioni  fiisiologicbe.  ^oke 
allerazioùi  morbose  offronsi  nelle  parti  esterne  e  visibili  del 
corpo,  e  queste  vengono  facilmente  avvisate  e  studiate  dai 
pratici  ;  ma  un  numero  ben  maggiore  se  ne  ordisce  nei  vi- 
sceri interni  che,  non  potendo  essere  constatate  dai  sensi^ 
rimangono  soveiiti  ignote»  ovvero  si  congetturano  per  indu- 
zione 0  per  analogia.  Le  nozioni  quindi  ohe  nói  possediamo 
intorno  alle  maìaitie  sono  in  parte  positive  e  dimostrabili  ^ 
in  parte  induttive  od  appoggiate  a  raziocinii,  che  si  fondano 
sulla  sintomatplogia  o  su  quei  segni  che  rivelano  V  esistenza 
delle  interne  alterazioni  dello  slato  organico.  E  quando  que- 
ste ultime  non  sono  controllate  dai  sensi  lascian  luo^o  alle 
molte  incertezze  e  contestazioni  che  costituiscono  la  parte 
ipotetica  della  medicina. 

Fortunatamente  r anatomia  patologica,  occasionando  il 
raffronto  delle  alterazioni  rinvenute  nel  cadavere  eoi  fé? 
nomeni  morbosi  riconosciutisi  durante  la  vita,  arrivò  ad  il- 
luminare  assai  il  medico  sulla  sede  e  natura  di  molte  ma- 
lattie, per  modo  che  dai  soli  sintomi  si  può  ora  con  appros- 
simativa certezza  rimontare  alla  corrispondente  condizione 
patologica.  , 

Tuttavia  l'esperienza  ed  anche  Tesarne  del  cadavere 
ebbero  a  dimostrare ,  che  molle  volte  le  stesse  apparenze 
sintomatiche  possono  dipendere  da  sconcerti  anatomici  ben  dif- 
ferenti ed  anch^  lontani  dal  punto  ove  manifestavansi  i  paiimea- 
li.  Ciò  valeva  a  persuadere  che  la  semplice  sintomatologia  fun- 
zionale non  bastava  sempre  a  determinare  la  vera  condi- 
zione organica  delle  malattie,  mentre  era  necessario,  ad  ot- 
tener tale  intento ,  di  avere  mezzi  diretti  e  sicuri  con  cui 
riconoscere  lo  stato  degli  organi  ammalati.  Allora  lo  spirito 
d'osservazione  ispirò  agli  attenti  cultori  dell* arte  salutare 
a  chiedere  ai  puri  sensi  tutti  quei  dati  positivi  che  potes- 
sero rischiarare  la  diagnosi  delle  malattie.  S' immaginò  quin- 
di di  perèuotere  melodicamente  la  superficie  del  corpo,  on- 
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de  esplorare  la  elasticità  e  la  risooaiixa  delle  diverse  parti  ; 
di  ascellare  or$^oi  ebe  nomiahneote  davano  un  suono,  per 
valutare  le  differenti  varietà  e  deviadoni  del  suono  stesso; 
e  si  inventarono  stromenti  opportuni  per  penetrare  nelle  ca- 
vità naturali,  e  spingere  lo  sguardo  fin  là  dove  il  tatto  for^ 
niva  oscure  ed  incerte  percezioni,  o  non  ne  poteva  procac-^ 
ctare  alcuna.  Tali  scoperte  ed  .invenzioni ,  tutte  proprie  di 
un'epoca  a  noi  vicinissima,  furono  effetti  di  quello  spirito 
di  scrupolosa  ricerca  che  caratterizza  la  scienza  attuale;  fu- 
rono il  frutto  di  quelk  filosofia  sperimentale,  la  quale  non 
acquietandosi  alle  seducenti  teorie  dei  dogmatici,  né  agli  ora^ 
eoli  delle  autorità,  volle  indagare,  nella  minuziosa  analisi 
dei  fattf  e  nella  eloquenza  degli  esperimenti,  la  ragione  dei 
fenomeni  naturali,  obbligandosi  cosi  a  rifiutare  tutte  quelle 
preconcette  dottrine  che  ai  fatti  stessi  ripugnassero.  La  per- 
tussione^  Y  ascoltaziùìie  ^  gli  specchi  esploratori  sono  tutti 
trovati  del  nostro  secolo,  e  ad  essi  noi  dobbiamo  le  più 
chiare  nozioni,  che  ora  si  posseggono,  sulle  malattie  delFap* 
parecchio  circolatore,  del  respiratorio,  dell'organo  della  ge- 
nerazione, ecc. 

La  medicina,  come  la  chirurgia,  mercè  di  queste  nuove 
scoperte,  innalzavasi  ul  grado  di  scienza  positiva  per  ciò  che 
risguarda  le  affezioni  dei  principali  visceri  della  vita  orga- 
nica. V  qttfilmologia  invece,  per  quanto  concerne  Je  inter- 
ne affezioni  dell'  occhio ,  vagava  nelle  tenebre  del  più 
cieco  empirismo ,  mancando  d'  ogni  mezzo  che  fosse  atto 
a  rivelare  le  diverse  alterazióni  che  ponno  subire  i  tessuti 
profondi  del  bulbo.  Ogni  diagnosi  era  fondata  sopra  po- 
chi sintomi  di  lesa  funzione,  inetti  per  sé  soli  a  porgere  un 
concetto  qualunque  circa  il  positivo  stato  morboso  delle  in- 
terne merhbrane  oculari.  I  nomi  di  ambliopia  o  di  amaurosi 
riassumevafio  in  un  gruppo  tulle  le  morbose  condizioni  che 
son  capaci  d'indebolire  od  estinguere  la  facoltà  visiva;  e 
queste  poiv  tepricamente,  e  spesso  arbitrariamente,  si  distin* 
"bevano  cOgtj   epiteti  di  '  cangestive ,j  eretìstiche  o  torpide  j 
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iperétemàhe  od  t/}osfó>iicA« ,  a  -seèonda  cbe '|a  pupilla  era 
più  o  meno  mobile j  la  vìstc^  più  o  meno  fospa^ìì  paziente- 
debole  o  vigoroso  y  ecc. 

I     Dalla  comune  dei  medici  poi  incliiiavasi  a  ritenere   in-* 
debolita  o  paralizzala  l'azione  del  nervo  ouico  per  la  sem^ 
piice  ragione  che  il  paziente  era  debole  di  vista.  L'erroneo 
concetto  patologico    trascinava   ad    erronea  terapia,   spesso 
inefficace,  perchè  Insufficiente,  o  più  spesso  dannosa  perchè 
inadatta  a  'mutare  le  condizioni   dell'  occhio ,  o  sproporzio- 
nata alle  esigènze  della  località  od  alle  forze  dell' ammalato. 
Che  anzi  per  le  ambliopie  e  le  apiaurosi  rare  vòlte  stabili- 
vasi,  massime  dagli  oculisti  purt,  un  piano  di  cura  appro- 
priato alla  natura,  al   gradò  ed  alla  gravezza  di  esse;  ma 
un  solo  poteasi  dire  il   trattamento   generalmente   adottato 
per  tutte.  Lefpar  sangue^  purgare  per  un  certo   determi- 
nato tempo,  poscia  stimolare  coi  tonici  o  cogli  eccitanti  ner^' 
^ini;   riescendo   questi   inutili,   passare  alla   rivulsione  od 
ai  solventi.  E  tutto   ciò   facevasi   o    in   ordine  progressivi^ 
di  tempo  o  alla  rinfusa  ^  secondo  il  grado  di  fpista  e  la  data 
più  0  meno  antica  della  malattia  ^  ovvero  prendendo  nò^ma 
da  qualche  saliente  fenomeno  generale  gastrico  ^  congestivo 
o  nervoso. 

Cosi  la  gotta  serena  o  l' amaurosi  formava  Io  scoglio 
principale  del  pratico ,  la  vergogna  dell'  arte ,  lo  spavento 
dei  pazienti,  che  udivano  in  quella  parola  la  condanna  di 
una  perpetua  cecità,  cui  rare  volte  sfuggivano  per  puro  az- 
zardo o  per  beneGcio  di  natura  medicatrice.  Il  medico,  stan- 
te r  insufficienza  dei  lumi  scientifici ,  non  poteasi  imputare 
*  d'ignoranza  colpevole,  attesoché  il  fondo  del  bulbo,  privo 
per  sé  di  proprietà  luminosa,  noti  era  per  allora  accessibile 
allo  sguardo,  e  l'anatomia  patologica  ben  poco  avea  ancor 
rivelato  circa  le  alterazioni  possibili  delie  interne  membrane 
oculari,  poiché  molte  di  quelle  svaniscono  per  lo  stato  cada- 
verico o  per  lo  spostamento  dei  tessuti  cagionato  dalla  dis- 
sezione. 
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Ma  spuntò  6oalmeiite  1*  era  novella  anebe  per  Tolttilmo- 
logia,  ed  un  vastissimo  campo  di  utili  studi!  fu  aperto  ai 
cultoH  di  questa  parte  importante  della  nòstra  scienza  , 
quando  si  offerse  loro  un  mezzo  altrettanto  semplice  quanto 
sicuro  di  conoscere  le  condizioni  interne  dell'  òcchio  colla 
stessa  facilità  e  precisione  con  cui  se  ne  possono  rilevare 
le  esteme. 

L' osservazione  quotidiana  insegnava  che  gli  occhi  di  al- 
cuni animali  —  per  es.  del  gatto,  del  cane,  del  bue,  del 
cavallo  —  godono  hi  facoltà  di  riflettere  la  luce  estema  di« 
versaroente  colorata,  quando  si  trovano  in  determinate  po- 
sizioni rispetto  a  chi  li  osserva.  Oltre  a  ciò  si  offrivano 
spesso  agK  pcqlisti  certi  casi  tnorbosij  nei  qtiali  il  fondo 
oculare  diventa  visibile  i^er  un  particolare  riiDesso  dei  raggi 
luminosi  che  cadono  su  di  esso.  Ma  ad  onta  di  tutto  que* 
sto  l'idea. di  rischiarare  artificialmente  la  camera  posteriore 
dell'occhio  umano,  onde  renderne  facile  ed  immediaui  l'i- 
spezione, non  erasi  mai  pFesent9ta  alla  me^te  di  alcuno. 

BelmoltZf  professore  all'Università  di  Kosnigsberg  (^1),  con-^ 
cepìva  pel  primo  nel  1851  questo  felice  pensiero,  che  fecon- 
dato in  seguito  da  altri  distinti  ottalmojatri  si  dovette  con- 
siderare per  una  delle  piiji  importanti  scoperte  che  onorano 
la  scienza  moderna^  destinata  a  diradare  quelle  tenebre  in 
cui  rimasero  avvolte  per  tanto  tempo  le  molteplici  o  mul- 
tiformi condizioni  morbose  degli  umori  e  delle  membrane 
interne  dell' occhio. 

Attualmente  uno  speéchietto  concavo  perforato  nel  sua 
centro,  una  lente  convessa,  ed  una  lucerna  bastano  a  con- 
vertire l'oscuro  fondo  oculare  in  una  càmera  ben  illumina- 
ta,  entro  cui  si  possono  rilevare  in  pochi  istanti  le  più  mi^ 
nute  alterazioni  dei  mezzi  trasparenti ,  delle  membraBC  e 


(1)  Sn  JEtelmhòlU.  Beschreiboog  etnea  Aagenspìeghel  zur  Un- 
tersochnogeo  der  netsbaut  im  lebeoden  aoge.  Berlin,  18tf3. 
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dei  vasi  endoculari,  nonché  della  papilla  del  nervo  otlico. 
Il  solo  annuncio  della  postibilitd  o  deìV  attuabilitd  di  un 
tale  esame  è  sufficiente  a  far  presumere  quanto  esso  debba 
contribuire  ad  illoBirare  quelle  interne  alterazioni  materia- 
li, che  per  lo  passato  erano  a  mala  pena  sospettate,  o  ve- 
rificate solamente  a  stadio  avanzato  della  malattia.  E  se 
mài  alcuno  sostenesse  il  contrario,  varrebbe  Io  stesso  co- 
me asserisse  che,  a  dirigere  il  viandante,  maglio  giova  il 
hujo  della  notte,  che  non  la  chiara,  luce  del  giorno. 

Né  taceremo  che  la  detta  ispezione  non  solo  riesce  af- 
fatto innocua  per  V  occhio  osservato ,  ma  può  essere  pro- 
tratta anche  per  molto  tempo  con  poco  o  nessun  fastidio 
del  paziente,  il  quale  soltanto  nei  casi  di  grande  esalta* 
mento  della  sensibilità  tollera  un  pò  meno  a  lungo  del  so- 
lito la  luce  riflessa*. Ciò  valga  a  togliere  ogni  scrupolo  a 
quei  medici  che  conoscendo  lo  specchio  oculari^  o  V  oltof- 
moscopo  forse  soltanto  di  nome,  ne  contrastano  i  vantaggi, 
o  gli  attribuiscono  danni  che  a  ben  altre  cagioni  si  deb- 
bono riferire. 

Articola  1.^  T^  UHim  deU*oti(dmoscopo  nello  studio 
delle  malattie  in  teme  deW  occhio» 

Prima  della  invenzione  dell'  ottalmoscopo  ì  pratici  non 
poteano  rilevare  che  le  più  grossolane  alterazioni  della  lente 
quando  ayeano  già  attinto  un  considerevole  grado  di  svi* 
luppo.  Quanto  all!umor  vitreo  là  sola  emorragia  pòteasi  ri*' 
scontrare  ad  occhio  nudo,  ed  il  rammollimento  di  esso  ar- 
guivasi  per  induzione  dal  complesso  dei  mutamenti  che  si 
scorgevano  nel  bulbo  e  nelle  sue  diverse  membrane.  Al  di 
là  del  corpo  vitreo  non  era  più  possibile  riconoscere  lo 
stato  dei  tessuti  oculari  ;  solamente  in  rari  casi ,  quando 
estesi  essudati  coloravano  il  fondo  oculare  o  spostavano  la  re- 
tina dai  suoi  attacchi  normali  —  neirtdro/n^ia  sottoretmiana^ 
nella  coroidite  con  essudato  linfatico  o  puruleolo,  nel  futijfo 
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midolUare  •—  rMserviaore  giangeva  a  riconoscere  la  retina 
dìstàccaìla  ed  i  suoi  vasi^  e  ancora  in  tali  circostanze  ogni 
risorsa  dell'arte  tornava  ormai  assolatamente  inatile.  Ed 
ansi  quanta  incertezza  non  lasciavano  pur  quei  diversi  cri- 
leril'cbe  li  autori  d'oltalmologia  insegnavano  per  distìnguere 
la  cataratta  incipiente  dalla  ambliopial  Quante  volte  non 
era  costretto,  il  pratico  ad  evadere  con  sibilline  risposte  Tìn- 
ehiesta  del  paziente  che  lo  interpellava  se  il  'difetto  della 
sua  vista  fosse  dovuto  a  cataratta  od  a  gotta  serena  inci^ 
piente!  Quante  volte  i  pazienti  trattati  per  mesi  con  san-, 
guigne,  drastici,  revellenti,  sol  venti,  stricnina/ elettricità,  eec^ 
comparivano  dinanzi  al  pratico  affetti  da  cataratta,  visibile 
anche  ai  profani,  per  rimproverargli  Terrore  della  diagnosi 
e  i  duri  trattamenti  ^  invano  sostenuti  onde  arrestare  una 
malattia  che  non  ammetteva  cura  o  certo  nod  quella  che 
erasi  lor  fatta  subire! 

La  miodesopsia ,  che  V  ottalmosoopo  rivelò  dipendere 
quasi  sempre  da  opacità  nuotanti  nel  vitreo,  pochi  anni 
sono  era  ancora  un  mistero  inesplicabile,  e  la  presenza  dei 
eisticerchi  nello  stesso  umore  non  si  sarebbe  neppur  so- 
spettata senza  Fajuto  del  nuove  stromento.    ' 

Ad  esso  dobbiamo  la  scoperta  dei  distacchi  della  retina, 
delle  emorragie,  degli  essudati  plastici  retiniani  o  coroidea- 
li,  non  che  della  condizione  morbosa  che  più  frequente-- 
mente  sostiene  la  miopia,  voglio  dire  Tinfossómento  poste- 
riore della  sclerotica  o  siafihma  posteriore.  Ad  esso  deb- 
bonsì  le  più  chiare  nozioni  sulla^  coroiJeité  posteriore  dif* 
fusa,  sulla  macerazione  e  siilTatrofia  del  pigmento  coroidea- 
le.  E  ehi  senza  il  soccorso  dell'  ottalmoscopo  avrebbe  mai 
sperato  di  vedere  nel  vivo  il  sistema  sanguigno  della  co- 
roide ,  r  anemia ,  l' iperemia  e  persino  la  pulsazione  dei 
vasi  corooarii,  il  punto  d'ingresso  del  nervo  ottico,  le  alte- 
razioni della  papilla  ottica,  la  degenerazione  adiposa  della 
retina,  la  presenza  della  colesterina  al  di'  diet^ro  di  essa, 
ed  altre  simili  anormalità,  che  prima  solamente  nel  cada- 
vere si  potevano  riconoscere  ? 
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Non  è  a  lacersi  però  che  ràoUi  feaomeni  nervosi  rela- 
tivi all'alterata  facoltà  visiva  non  trovano  anearQ  una  spie- 
gazione nei  reperti  ottalmoscopìci  ;  .ma  tali  fenomeni  ripe» 
ton  forse  la  loro  causa  da  perturbamenti  molecolari  della 
sostanza  nervosa  ,  i  quali  si  sottraggono  alle  grossolane  in- 
vestigazioni della  fisica. 

La  scoperta  dell' ottalmoscopo  non  conta  ancora  sette 
anni  di  vita,  eppure  essa  ha  già  indotto  tale  una  rivoluzione 
nel  diagnostico  delle  amaurosi  da  rendere  quasi  inutile 
quanto  venne  empiricamente  raccolto  dagli  autori  sii  questo 
argomento  dietro  l'appoggio  della  pura  sintomatologia  fun- 
zionale e  della  semplice  congettura. 

La  mercè  di  esso  ^  al  dubbio  subentrò  la  certezza ,  al 
sospetto  induttivo  la  immediata  verificazione  del  senso,  che 
solo  può  garantire  allo  spirito  indagatore  l'acquisto  di  una 
verità  nelle  scienze  naturali.  Ed  a  ciò  aggiungi  che  anche 
I  responsi  negativi  che  si  nonno  avere  da  codesto  istro- 
mento  non  sono  di  minor  valore  per  la  diagnosi.  Infatti  ri- 
conosciuta con  esso  la  perfetta  integrità  dei  tessuti  oculari 
in  casi  di  ambliopia  o  di  amaurosi,  la  mente  corre  spontanea 
a  rintracciare  la  causa  dell'  affezione  visiva  al  di  là  del 
globo  oculare,  cioè  nel  decorso  del  nervo  ottico  o  nel  cer- 
vello» oppure  in  organi  lontani  che'  simpaticamente  eserci- 
tano la  loro  influenza  sui  nervi  cigliarì ,  ovvero  in  uno  stato 
di  cachessia  generale  o  di  avvelenamento  saturnino,  narco- 
tico e  simili  (1). 


(i)  Mentre  riputiamo  indispensabile  ad  una  buona  diagnosi 
l'esame  ottalmoscopico,  non  intendiamo  però  dì  subordinarla  total- 
mente alle  alterazioni  patologiche  riconosciote  con  esso,  poiché 
talvolta  anche  queste  sono  secondarie  ad  alterazioni  morbose  di  vi« 
sceri  lontani,  oppure  a  processi  diatesici  generali.  Nq intendiamo 
di  escludere  la  parte  dinamica. o  funzionale,  che  può  entrare  come 
importante  elemento  morboso  a  costituire  una  retta  diagnosi,  e  che 
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Infine  si  può  dire  che'  T  ottalmoscopo  ha  sostituito  al- 
l' ontologismo  astratto  delle  forme ,  Y  esatta  nozione  delle, 
condizioni  morbose ,  scopo  precipuo  della  patologia  razio* 
naie. 

Ora  si  domanda  quale  profitto  ne  sia  derivato  alla  te* 
rapia  dalFuso  di  codesto  mezzo  d'investigazione.  Se  è  vero 
l'antico  adagio  à'Ippocrate  —  qui  bene  noscit  bene  curai -^j 
se  le  esatte  cognizioni  sulla  sede  e  sulle  cause  dei  morbi 
sono  una  condizione  indispensabile  per  stabilire  una  con- 
grua terapia,  TottalmoScopo  devesi  considerare,  per  le  indi* 
cazioni  terapeutiche ,  di  gran  lunga  più  utile  che  non  la 
ascoltazione  e  la  percussione,  perchè  è  un  mezzo  diagno- 
stico più  immediato,  più  sicuro  e  più  necessario.  Infatti  se 


talvolta  forma  anzi  per  sé  sola  runico  momento  causale  del  tur- 
bamento della  vista.  Nell'isterismo,  per  esempio,  neiripocondriasì» 
nelle  irritazioni  gastro  enteriche,  nella  elmintiasi  quante  volte  non 
si  osservano  turbamenti  funzionali  di  vista  (  emiopìa,  diplopia,  vista 
nebbiosa,  fotopsia,  ecc.),  i  quali  non  hanno  nei  tessuti  interni  una 
corrispondente  alterazione],  e  che  sono  dovuti  a  disordini  simpatici 
di  natura  puramente  nervosa,  cui  la  i^cienza  non  è  in  grado^  di 
spiegare  ? 

Le  alterazioni  riscontrate  collo  specchio  devono  essere  vaiata- 
te,  nella  pratica,  come  i  segni  fisici  che  la  stetopcopia  discc^re 
nel  cuore  e  nei  polmoni.  Oa  ciò  ne  viene  che  le  indicazioni  tera- 
peutiche non  debbono  fondarsi  esclusivamente  su  quelle  ma  è  ne- 
cessario emergano  altresì  dallo  stato  generale  dei  visceri  e  dei 
sistemi  principali  dell'organismo.  Imperocché  nei  casi  eziandio  in 
cui  a  riscontro  dell'affezione  visiva  trovansi  alterazioni  palesi  nei 
tessati  oculari,  possono  coesistere  speciali  condizioni  morbose  nel 
generale,  le  quali  o  vogliono  essere  considerate  come  le  cause 
principali  che  determinarono  i  dissesti  organici  nell'occhio,  o  come 
complicazioni  capaci  di  aggravarli  o  di  affrettarne  i  progressi. 
Epperò  sia  in  un  caso  che  nell'altro  il  pratico  deve .  conveniente- 
mente valutarle^  se  vuqI  intraprendere  una  cura  razionale  e  van- 
taggiosa. 
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tanto  più  perfette  è  la  perceziòDe  dèi  sensi  quanto  più  è 
diretta  e  completa  la  rappresentazione  deir  oggetto  colle 
sue  qualità ,  figura  e  relazioni  materiali ,  non  si  può  dubi- 
tare che  le  pei^ezioni  della  vista  non  siano  più  certe  ed 
esatte  di  quelle  dell'udito  e  degli  altri  sen^i.  La  vista  rac- 
coglie immediatamente  e  trasferisce  al  cervello  la  rappre- 
sentazione completa  del  suo  oggetto,  vale  a  dire  la  lun- 
ghezza, la  profondità,  la  larghezza,  i  colori  e  spesso  anche 
la  consistenza  di  quello;  sicché  la  mente  non  ha  a  fare, 
di  regola,  alcun  sillogismo,  alcuna  argomentazione  perchia*" 
rirsi  la  rappresentazione  ricevuta  ,  cioè  per  innalzare  ad 
idea  la  sensazione  percepita.  L*  udito  invece  percepisce  il 
suono,  ma  non  già  il  corpo  né  il  moda* onde  viene  ema- 
nato, sicché  per  iscopriré  tali  circostanze,  che  pur  sono  ne- 
cessarie a  far  conoscere  precisamente  la  natura  del  suono, 
ci  é  forza  ricorrere  aà  induzioni  e  congetture  ,  le-  quali 
sono  più  0  meno  sicure  a  seconda  dei  dati  su  cui  si  fon* 
dano ,  della  giustezza  del  raziocinio  di  chi  le  argomenta ,  e 
cosi  via. 

Dicemmo  anche  più  utile  perchè  più  necessaria  l'ottalmo- 
scopia,  che  non  l'ascoltazione  e  la  percussione:  e  in  vero 
queste  ultime,  quantunque  sempre  opportune,  non, sempre 
sono  indispensabili  a  diagnosticare  le  varie  affezioni  di  petto: 
poiché  volendo  prescindere  dai  segni  fisici^  anche  i  soli  feno- 
meni razionali  possono  bastare  il  più  delle  volte  ad  illuminare 
convenientemente  il  pratico  ;  mentre  invece  nelle  malattie  in- 
terne dell'occhio,  i  molli  sintomi  di  lesa  funzione  non  sono 
capaci  per  sé  dì  esprimere  la  causa  prossima  che  li  sostiene, 
ma  possono  acquistare  una  significazione  positiva  solo  quando 
si  sia  verificata  Talterazione  materiale  che  li  determina,  la 
quale  non  può  essere  riconosciuta  se  non  dietro  T  ispezione 
ottalmoscopica.  li  fatto  è  del  resto  che  solamente  in  virtù 
dell'osservazione  ottalmoscopica  l'empirismo  cieco  della  te- 
rapia ha  ormai  dovuto  cedere  il  posto  alla  razionale  appli- 
cazione dei  rimedii.  E  se  contro  molte  delle  alterazioni  or- 
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ganiche  reperibili  collo  specchio  oculare  non  vi  sono  tU 
medi!  da  opporre,  non  è  anche  in  simili  cìrcoslanze  meno 
utile  Fuso  dell'ottalmoscopo,  méntre  esso  ci  fornisce  almeno 
dati  positivi  per  un  pronostico  sicuro,  e  cosi  si  possono  ri- 
sparmiare ai  pazienti  quelle  dolorose  cure  e  quei  maltratta- 
menti che  già  consigliava  V  empirismo  contro  le  amaurosi 
in  genere. 

Inoltre  V  importante  influenza  dell'ottalmoscopo  non  si. 
estende  solamentìe  al  diagnostico  delle  malattie  ed  alla  cura 
di  esse,  ma  sta  per  rendere  eziandio  segnalati  servigi  anche 
pila  medicina  pubblica,  specialmente  nei  giudizii  d' idoneità 
pel  servizio  militare. 

La  miopia ,  che  costituisce  uno  dei  titoli  di  esenzione 
dal  servizio  militare,  può   essere  facilmente  simulata  col- 
l'abituare  gli  occhi,  all' uso  delle   lenti  concave  assai  forti. 
Quando   il  coscritto  legge  a  piccola  distanza  cogli   occhiali 
di  esperimento ,  esso  ha  dato  prova  sufficiente  del  suo  di- 
fetto. Ora  chi  potrebbe  coi  soli  criterii  esterni  e  razionali 
giudicare  se  tale  miopia  tenga  piuttosto  ad   uno  sforzo  di 
adattamento   dell'occhio,   oppure  ad  una  maggior   densità 
dei  mezzi  rifrangenti  di  esso ,  o  ad  altra  anomalia  qti^ahin- 
que  del  bulbo?  Solamente  l'esame  ottalmoscopico  può  dare, 
.  fino  ad  un  certo  punto,  la  certezza  obbiettiva  del  grado  di 
r'efraziohe  dei  mezzi  dìotrici.  Infatti,  se  osservando  il  fondo 
di  un  occhio  col  semplice  ottalmosoopo  si  vedono  tosto  i  vasi 
coronarli  colla  stessa  facilità  con  cui  si  possono  discernere  in 
un  occhio  perfettamente  normale  coll'ajuto  della  lente  con- 
vessa, si  ha   già  un  forte  motivo   per  ammettere  la  reale 
esistenza  della  miopia.,  E  se  osservando  colla  lente  convessa, 
appare  assai  piccola  la  papilla  ottica^  si  avrà  un'altra  ragio^ 
ne  per  confermare  lo  stesso  giudizio. 

Deve  poi  aumentarsi  il  convincimento  quando,  volen- 
dosi esaminare  il  fondo  dell'occhio  ad  immagine  diritta,  ab< 
bisognino  lenti  molto  concave  ed  un  grande  sforzo  d'adat* 
lamento  da  parte  dell'osservatore  per  veder  bene  le  imma- 
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g!ni  della  retina;  imperoeehè  è  cerio  che  quanto  maggiore 
è  il  ghido  di  miopia  dell'  occhio  osservalo  »  maggiormente 
concave  dovranno  essere  le  lenti  adoperate  dall'osservatore 
e  maggiore  lo  sforzo  di  adattamento  che  gli  sarà  neces- 
sario per  ben  distinguere  gli  oggetti  del  fondo  dell'occhio. 

La  miopia  sospettata  all'appoggio  di  questi  dati,  si  do* 
vrà  ammettere  con  quasi  assoluta  certezza  quando  si  riscon- 
tri al  lato  interno  o  tutto  all'  intorno  della  papilla  il  cosi 
detto  stafUoma  posteriore  od  infossamento  posteriore  della 
sclerotica. 

Si  dovrà  invece  dubitare  che  la  miopìa  tenga  ad  uno 
sforzo  di  adattamento  o  ad  un  esercizio  abitualmente  for- 
zato delle  lenti  concave ,  quando  mancando  net)'  occhio  i 
caratteri  esterni  soliti  a  riscontrarsi  nei  miopi,  non  constino 
all'esame  ottalmoscopico  i  dati  di  cui  abbiamo  fatto  parola^ 
Inoltre  per  esimersi  dagli  obblighi  di  coscrizione  o  per  al- 
tri fini  diversi  si  possono  accusare  particolari  alterazioni  di 
vista  ed  amaurosi  complete  di  un  occhio,  che  ponno  real- 
mente esistere  od  essere  simulate,  senza  che  all'esame  esterno 
dell'  occhio  appajano  caratteri  suflBcienti  per  ammetterle  o 
per  negarle. 

Lo  strabismo  dell'occhio  affetto,  la  midriasi^  il  colorito 
sporco  del  fondo  oculare,  T immobilità  dell'  iride  sono,  è 
vero,  caratteri  che  qualche  volta  rivelano  la  pèrdita  totale 
della  facoltà  visiva  ;  ma  tali  segni  mancano  spesso  anche 
nei  casi  di  amaurosi  in  cui  la  retina  conserva  ancora  una 
oscura  percezione  di  luce,  mentre  essi  possono  esistere  in- 
dipendentemente da  uno  stato  amaurotico  nei  casi  di  para- 
lisi del  3.®  pajo  e  nella  midriasi  semplice  idiopatica.  Nelle 
amaurosi  invece  per  distacco  anche  estesissimo  della  re- 
tina con  emiopia,  o  con  abolizione  quasi  totale  della  vista, 
in  quelle  che  dipendono  da  emorragie  che  occupano  Jo 
spazio  della  macula  lutea j  o  da  piccole  emorragie  diffuse,^ 
0  da  essudati  linfatici  della  retina  alquanto  estesi  o  molte-' 
plici,  noi  abbiamo  psserirato  che  la  pupilla  conservala  pro^ 
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pria  regolarità  e  mobiltii  presso  a  poco,  come  nelh)  stato 
ììormale.  Ora  chi  potrebbe  dimostrare  amaorotici  tali  occhi 
9enza  il  poderoso  soccorso  d^llo  specchio  oculare?   . 

In  molti  altri  casi  la  pupilla  è  regolare  e  jnaobile  ep- 
pure r  occhio  è  amaurolico  ,  sia  per  atroGa  avanzata  della 
papilla  del  nervo  ottico,  sia  per  malattia  del  nervo  stesso. 
In  tali  ctrcostaaze  si  r^isconirano  coli'  ottalmoscopo  la  con- 
vessidi  o  la  cpncaviià  delia  papilla,  il  coloramento  madre* 
perlaceo  della  di  lei  superficie,  l'atrofia  dei  vasi  coronarli, 
od  altre  alterazioni  proprie  a  convincere  che  la  retina  od 
il  nervo  ottico  non  sono  più  atti  alle  loro  funzioni. 

Ora  a  noi  sembra  che  niun  pratico,  il  quale  voglia  ri- 
flettere alle  osservazioni  qui  esposte,  potrà  in  alcun  modo 
contestare  L'utilità  dell' ottalntioscopo.  Di  più  riteniamo  che 
allorquando  il  valore  di  codesto  mezzo  diagnostico  sarà  più 
universalmente  conosciuto  e  convenientemente  apprezzato, 
anche  gli  infelici  colpiti  da  qualche  akeramento  nella  fa- 
coltà visiva,  anziché  trascurare  i  primi  sintomi  deiraffezione 
oculare  od  abbandonarsi  ai  ridicoli  o  dannosi  consigli  de- 
gli empirici  o  dei  negromanti ,  ricorreranno  senza  indugio 
ai  periti  dell'  arte.  In  tal  modo  i  cultori  dell'  ottalmoscopia 
avranno  campo  di  studiar  meglio  le  prime  mutazioni  dei 
tessuti  endoculari  che  accompagnano  l' origine  delle  multi- 
formi affezioni  ambliopiche  od  amauroticbe,  e  cosi  potranno 
ptù  facilmente  coi  mezzi  dell'arte  frenarne  i  progressi,  od 
impedire  quegli  esiti  contro  cui  la  terapia  diventa  più  tardi 
insufficiente  od  anche  del  tutto  inane. 

Gli  studii  ottalmoscopiei  continuati  sempre^  con  fervore 
da  Graefe^  Donders^  Liébreich^  E,  Jaeger^  Lhsmarres  e  da 
altri  distinti  ottalmologi  d' oltremonte ,  provano  più  del  bi- 
sogno la  verità  di  quanto  esponemmo,  e  da  essi  noi  spe- 
riamo maggiori  avanzamenti  per  1'  avvenire.  Noi  abbiamo 
cercato  di  seguire  la  scienza  in  questo  nuovo  suo  movir 
mento,  per  quanto  lo  permet4evano  le  deboli  nostre  forze, 
raccogliendo  fatti  ed  osservazioni,  ie  quali,  se  non  avranno 
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il  inerito  della  novità,  serviranno  alméno  a  confermare  ve- 
rità già  conosciute. 

Nel  rendere  di  pubbliea  ragione  il  frutto  di  codeste  no- 
stre osservazioni  non  t^'bbimo  altro  scopo  che  quello  di  in- 
coraggiare anche  in  Italia  questi  interessantissimi  studii  e 
di  giovare ,  per  quanto  sta  in  noi,  alla  scienza  che  profes- 
siamo ed  agli  infelici  che  hanno  supremo  bisogno  dei  *pre« 
ziosi  di  lei  beheflcii. 

Siccome  poi  la  descrizione  verbale  delle  cose  osservate 
arriva  difficilmente  a  dare  un'  idea  abbastanisa  esatta  delle 
medesime,  noi  ad  imitazione  di  E.  Jaeger  (I),  abbiamo  fatto 
ritrarre  in  disegni  colorati  i  casi  più  importanti  che  ci  si 
offersero  di  malattie  coroideali  e  retiniane.  In  questo  lavoro 
ci  prestava  l'opera  sua  il  distinto  nostro  collega  dott.  B.  Grit- 
ti,  al  quale  ci  è  caro  di  rendere  ì  più  vivi  ringraziamenti 
e  pubblica  testimonianza  di  gratitudine  e  di  stima. 

Tali  sensi  dobbiamo  pure  esprimere  anche  ai  dottori 
Rosmini^  Bono^  Maffioretti  e  Fioretti  per  l'operosa  coopera-* 
zione  che  ci  prestarono  neiresaminare  i  pazienti  e  nel  rac- 
cogliere le  accurate  storie  che  stiamo  per  pubblicare. «Onde 
questo  lavoro  riesca  di  utilità  pratica  anche  a  quei  medici 
che  ancor  sono  digiuni  di  cognizioni  ottalmoscopiche,  avan- 
zeremo prima  di  tutto  alcuni  cenni  sul  modo  di  adoperare 
l'ottalmoscopo  e  sullo  stato  normale  del  fondo  oculare  quale 
si  osserva  col  detto  istromento  ;  in  seguito  passeremo  in 
rivista  le  diverse  anomalie  ed  alterazioni  che  si  possono 
riscontrare  nella  retina,  nella  coroidea  e  nella  sclerotica  nei 
casi  di  ambliopia  e  di  amaurosi. 

Articolo  2.^  —  Metodo  per  usare  deWottalmoscopo» 

Dopo  che  Helmoltz  ebbe  propalata  la  felice  sua  sco* 
perla  d'illuminare  per  mezzo  di  uno  specchio  il  fondo  ocu- 

i— — —      ■  I  II  ■    I  I     * 

(I)  ff  Beìtrige  zur  palbologie  des  Auges  >».  Wien,  1855. 
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Iure»  i  pratici  si  died^ra  eura  lii. modificare  ristromento  di 
questo  fisiologo  sempre  nella  idea  di  renderne  più  perfetta 
o  più  comoda  l'applicazione;  perciò,  aquesl^ora,  se  ne 
contano  ben  più  di  12  o  15  qual  più  qual  meno  compli- 
cato. Quello  che  noi  abbiamo  scelto  fra  tanti  appartiene  ad 
Edoardo  Jaeger y  e. consiste  in  uno  specchietto  concavo, 
montato  a  vite  sopra  un  apposito  manico,  dal  quale  si  può 
a  volontà  distaccare.  Questo  specchio  presenta  nella  sua  fac- 
cia posteriore  un.  piccolo  disco  centrale,  spoglio  d*  amalga- 
ina,  il  qùal  serve  di  Uneslra  all'occhio  dell'osservatore. 

'  Allorché  le  ricerche  si  limitano  al  cristallino  ed  alla 
parte  anteriore  del  vitreo ,  non  è  necessario  V  ajuto  d' al- 
cuna lente  ma  basta  il  solo  Specchio  (1).  Quando  invece  le 
indagini  si  vogliono  estendere  alla  retina  ed  alla  coroidea 
allora  è  duopo  concentrar^  i  raggi  riverberati  dal  fondo 
oculare  per  mezzo  di  una  .lente  convessa  dal, pollice  e  % 
a  3  di  distanza  focale. 

Il  metodo  per  adoperare  l' istromento  è  il  seguente  :  Il 
paziente  e  l'osservatore  si  raccolgono  in  una  camera  oscura 
assisi  l'uno  rimpetto  all'altro,  il  primo  alquanto  più  basso 
del  secondo  e  col  dorso  rivolto  contro  di  una  tavola,  sulla 
quale  si  disporrà  una  lucerna  montato  su  di  un'asta  metal- 
lica in  modo  che  la  si  possa  sopra  di  questa  innalzare  od 
abbassare  a  seconda  del  bisogno.  La  lucerna  deve  essere 
collocata,  lateralmente  alla  testa  del  paziente,  alla  distanza  di 
qualche   pollice  dall'occhio  che  si  vuol  osservare,  avendo 


(1)  Gli  essudati  cbe  occupano  il  campo  pupillare,  le  opacità  od 
i  corpi  stranieri  che  si  trovano  nella  cornea,  nella  cristalloide  o  ne! 
cristallino  si  possono  rilevare  assai  bene  anche  soltanto  mediante 
la  cost  detta  illuminazione  o  rischiaramento  laterale^  che  si  ottiene 
cooceotrando  i  raggi  di  una  lucerna  tenuta  lateralmente  all' occhio 
da  esaminarsi,  e  dirigendoli  obliquamente  su  di  esso  per  mezzo  di 
una  lenta  convessa.  Questo  metodo  semplicissimo,  alla  portata  di 
chicchessia,  non  può  essere  bastantemente  encomialo. 
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cul^  che  la  fiamma  della  luòerna ,  protetta  unicamente  dal 
veti^o  cilindrico  che  \e  è  proprio,  corrisponda  al  lirello  del- 
rocchio  steaao^ 

Fissata  cosi  la  giusta  posiziane^  Fosservatore  ingiunge  al 
paziente  di  guardare  la  sommità  del  suo  orecchio  opposto.al* 
l'occhio  che  vuol  esaminare,  o  meglio  un  oggetto  qualunque 
che  trovisi  nella  stessa  direzione  collocato  sull'opposta  parete 
della  camera,  ciò  che  per  lo  sforzo  d'adattamento  all' og* 
getto  lontano  induce  un  certo  grado  di  dilatazione  spontanea 
nella  pupilla  del  paziente,  circostanza  assai  favorevole  per 
l'ispezione;  indi  l'osservatore  impugna  colla  mano  destra  l'ot- 
talmoscopo,  ed  accostatolo  al  margine  superiore  dell'arcai» 
sopraorbitale  spinge  il  suo  sguardo  attraverso  il  disco  cen-* 
frale  posteriore  dello  specchio,  procurando  dirigere  nel  foro 
pupillare  quel  fascio  di  raggi  lui9Ìno8Ì  emananti  dalla  la-^ 
cerna  che  vien  riflesso  dalia  faccia  anteriore  dello  spec- 
chio. Dopo  alcuni  tentativi  di  avvicinamento  e  di  allontunaf 
mento  del  suo  capo  a  quello  del  paziente ,  e  dopo  alcuni 
movimenti  obliqui  dello  specchio  dirètti  a  concentrare  sem- 
pre più  i  raggi  sulla  pupilla ,  comincia  tosto  a  vedere  \ì 
fondo  dell'occhio  di  un  bel  colore  rossiccio  oppure  bianco» 
splendente  (4).  \ 

Allora  l'osservatore  accosta  all'ocòhio  obbiettivo  la  lente 
convessa,  che  tiene  fra  il  pollice  e  l'indice  della  mano  sinistra; 
mentre  appoggia  sulla. fronte  del  paziente  il  mignolo;  l'avvi- 
cina e  l'allontana  gradatamente  portandola  nel  tempo  stesso  a 
destra  a  sinistra  finché  compajono  allo  sguardo,  come  in  un 


(ì)  Sembra  cfae  questo  splendore  rossiccio  del  fondo  sia  dovuto 
ad  un  riflesso  simultaneo  di  tutte  le  membrane  profonde  e  alla 
rete  capillare  finissima  dei  vasi  sanguigni  proprii  della  coroidea. 
Secondo  Liebreich  la  parte  ebe  rifleUé  la  mag^gior  quantità  di  luce 
è  la  superficie  anteriore  della  sclerotica,  secondo  altri  sarebbe  in- 
vece Jo  strato  corio-capiHare  della  coroide. 
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CjindrD,  la  papilla  dpi  nervo  «mica  di  colare  bianco-gialliccio^ 
le  ^ene  e  le.  arterie  coronarie  che  emergono  dal  centro  di 
essa  per  distribuirsi  sulla  retina,  ^e  tutto  il  resto  del  fondo 
oculare  che  ha  l'apparenza  di  un  rosso  uniforme  come  gra* 
nuloso,  ovvero  di  una  rete  a  maglie  più  o  meno  larghe  le 
quali  tracciano  l'andamento  e  il  modo  di  distribuzione  dei 
vasi  coroideali.  La  papilla  occupa  a  un  dipresso  il  centro 
dell'  immagine;  questo  è  il  punto  cui  debbon  tendere  gli 
sforzi  dell'osservatore,  è  la  bussola  che  deve  guidare  le  sue 
Indagini.  Riscontrata  la  papilla  e  i  suoi  rapporti,  si  passa  al* 
V  esame  accurato  delle  parti  del  fondo  periferiche  ad  essa  ^ 
e  ci&  V  osservatore  ottiene  o  facendo  muovere  l' occhio  del 
paziente  in  alto,  in  basso  ed  ai  lati,  o  muovendo  la  propria 
testa  da  un  lato  o  dall'  altro  ma  sempre  opposto  a  quello 
che  vuol  esaminare  nel  paziente. 

Ora  fa  duopo  notare  che  per  le  leggi  fisiche  a  tutti  no* 
le  quando  si  osserva  t  occhio  con  questo  metodOy  cioè  col-' 
Vajuto  della  lente  conpessa,  [immagine  che  si  ottiene  è  ca^ 
povoltOj  percuidevesi  sempre  riferire  alla  parte  superiore 
ciò  che  8i  rileva  inferiormente^  e  ritenere  situato  a  destra 
ciò  che  appare  a  sini9traj  e  viceversa. 

Quando  si  voglia  ottenere  un'  immagine  diritta  con  tn« 
grandì'mento  maggiore  degli  oggetti  fa  mestieri  adoperare 
una  lente  concava.  Con  questa  però  non  si  riesce  mai  a  ve- 
dere complessivamente  il  fondo  dell'organo,  ma  se  ne  rile- 
va soltanto  qualche  porzione  la  quale  appare  assai  bene 
distinta.  Per  riconoscere  punto  per  pùnto  tutte  le.  parti  bi- 
sogna muovere  in  diverso  senso  la  lente  e  lo  sguardo  a 
prò  riprese,  ma  ciò  richiede  un  grande  sforzo  di  acco- 
modamento ed  una  fatica  che  può  essere  di  non  lieve  dan- 
no air  occhio  dell'  osservatore.  È  quindi  prudenza  usare  di 
essa  assai  circospettamente. 

Per  facilitare  l'ispezione  del  fondo  oculare  si  può  dila- 
tare artificialmente  la  pupilla  per  mezzo  di  una  legger  so- 
luzione di  atropina.  Questa  pratica  però,  che  è  quasi  indi- 
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spensabile  per  coloro  che  non  hanno  ancora  acquistala  suf- 
ficiente destrezza  hell'adoperare  rottalmoseopo,  è  quasi  inu^ 
tile  nei  casi  ordinari!  pei  provetti. 

Sarfi  anzi  bene,  ove  appena  si' possa,  di  farne  senza, 
perchè  la  midriasi  riesce  incomoda  a  molti  pazienti  atteso 
r  offuscamento  di  vista  che  induce  per  parecchi  giorni.  Al- 
cuni di  essi,  meticolosi  e  diffidenti,  attribuiscono  ali*  esame 
ottalmoscopico  questo  temporario  peggioramento  della  alte- 
razione v\siva,  e  sebbene  prevenuti  dal  medico  di  tale  cir- 
costanza, abbandonano  talvolta  qualsiasi  cura  e  si  allonta- 
nano. 

Articolo  3.^  —  Stata  fisiologico  del  fondo  oculare 
osservato  coir  ottalmoscopo. 

Onde  poter  rettamente  interpretare  i  differenti  stati  mor- 
bosi delle  membrane  interne ,  è  necessario  conoscere  per-» 
fettamente  l'aspetto  che  presenta  il  fondo  dell*  occhio  nello 
stato  fisiologico.  Perciò  chi  intende  occuparsi  di  questi  std- 
dii  deve  esercitarsi  prima  sufficièntemente  neirosservazlone 
di  molti  occhi  sani ,  onde  formarsi  un*  idea  esatta  dei  di- 
versi oggetti  che  si  possono  discernere  in  essi ,  e  dei  loro 
rapporti  normali.  Trascurando  codesta  pratica  è  facilissimo 
incorrere  nei  più  madornali  errori. 

Non  essendo  nostro  divisamente  di  compilare  un  Trat- 
tato di  ottalmoscopia ,  noi  non  ci  estenderemo  molto  sui 
minuti  dettagli  che  i  lettori  potranno  studiare  nelle  opere 
speciali  che  versano  in  tale  materia  (1),  ma  esporremo  di 

■  '  ■  ■  >      . 

(1)  Th.  Ratte.  Der  Augenspiegel  und  das  Optometor.  Goet^ 
tingen,  i85i. 

J.  Coccius.  Ueber  die  AnwenduDg  das  Augenspicgels  nebst 
Aogebe  eines  neuen  lostrufflents.  Leipzig ,  4853. 

Fan  Tright.  «  Der  Augenspiegel  9.  Traduzioae  dall'olandese 
per  Schauenburg.  18S4. 
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volo  1^  cose  più  essenziali  ritardanti  1«  parlieolariià  ana- 
toroo-GsioIogiche  ehe  si  osservano  nei  tessuti  profondi  del- 
l' occhio ,  onde  riesca  facile  V  intelligenza  delle  alterazioni 
morbose  che  andremo  descrivendo* 

Gli  oggetti  del  fondo  oculare,  che  si  presentano  alia  no- 
stra osservazione,  sono  la  papilla  del  nervo  ottico,  la  retina, 
la  coroidea  e  la  sclerotica. 

La  papilla  del  nervo  ottico  non  é  altro  che  V  estremità 
anteriore  di  questo  nervo,  la  sezione  trasversale  di  esso  co- 
me la  chiama  E.  Jaeger.  Essa  è  situata  un  pò  airinterno  e 
al  di  sotto  della  parte  centrale  delta  retina.  L'aspetto  della 
papilla  si  potrebbe  rassomigliare,  come  dice  Desmarres^  a 
quello  della  luna  per  la  sua  forma  e  per  il  suo  colore  bian- 
co-splendente. Anatomicamente  considerato  il  suo  diametro  é 
di  una  linea  circa,  osservata  colle  lenti  appare  di  3  o  4  volte 
più  grande. 

La  sua  periferia^  ordinariamente  rotonda  od  ovale,  è  cir- 
coscritta dal  margine  del  foro  della  coroidea  {limite  coroi- 
deale);  immediatamente  all'indentro  di  questo  si  osserva 
una  linea  bianco^splendente  costituita  dal  neurilema  ciie  si 
continua  nella  sclerotica^  (^limtte  sclerotideo)  ;  il  centro  è 
rappresentalo  da  un  dischetto  bianco  assai  splendente  dal 
quale  emergono  i  vasi  (parte  trasparente  del  nenpo  ottico); 


JnagnosiakiSn  «  Essai  sar  l'expluration  de  la  retine  au  moyen 
d'un  noavel  opbtalmoscope  »,  «  Aan^  d'oculiste  «.  id54. 

Ryba.  Zur  teorie  and  prakt.  Anwcndong  der  AugenspiegeL 
Prager  vierlel.  XII,  5,  i85?. 

Ed^  Jaeger,  «  Ergebnisse  der^ntersuchnng  des  menschìichen 
Auges  mit  dem  Aagenspiegel  ».  4855. 

Liebreich.  «  De  TExamen  de  TobìI  ao  mayen  de  ropbtalmosco- 
pe  ».  Vedi  Mackenzie,  o  Traile  pratiqae  des  maladies  de  ToBìl  », 
4,*  edizione;  traduzione  di  ìFarlomont  e  Testelin.  1857. 

Desmarres,  «  Maladies  de  yeax  »;  2.*  edizione,  III  volume. 
Anno  1857. 
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fra  il  centro  pof  «  il  nojtìinato  Imite  sclerotideo  si  vede  una 
zòna  più  larga  di  color  ros^o-einerino  {parte  non  traspa^ 
rente  del  nervo  ottico).  (Vedi  la  fig.  N.*'  1). 

È  a  notarsi  che  nessuna  delle  parti  costituenti  queste 
linee  o  disegni  della  papilla  (coroidea,  sclerotica,  parte  non 
trasparente  del  nervo  ottico);  nessuna  trovasi  ad  immediato 
contatto  della  jaloidea ,  avvegnaché  tutte  sono  da  questa 
separate  dalla  parte  trasparente  dèi  nervo  ottico^  attraverso 
la  quale  si  possono  discernere.  Da  questa  nozione  ne  de- 
riva un  corollario  importante  pel  diagnostico,  ed  è  che  la 
scomparsa  dei  disegni  proprii  della  -papilla  non  può  che  ìq« 
dicaré  un  intorbidamento  delle  fibre  del  nervo  ottico. 

I  vasi  centrali  ordinariamente  sobo  quattro,  due  arterie 
e  due  vene,  clu3  si  spiccano  dal  nervo  quasi  ad  angolo  ret- 
to; ciascheduna  di  esse  prima  di  varcare  il  confine  della 
papilla  si  divide  in  due  diramazioni ,  che  vanno  ad  espan- 
dersi in  direzione  opposta  verso  la  metà  superiore  e  la  in- 
feriore della  retina ,  ove  subiscono  nuove  decomposizioni , 
che  si  distribuiscono  più  o  meno  riccamente  in  alto ,  in 
basso  ed.  al  lato  ^sterno,  mentre  nell*  interno  se  ne  osser- 
vano pochi  ramuscoli. 

Detti  vasi  nascono  da  un  punto  della  superficie  papil- 
lare che  non  è  sempre  il'  centro,  ma  generalmente  piutto- 
sto verso  Tinterno.  Le  vene  si  distinguono  dalle  arterie  per 
il  loro  diametro  maggiore^  pel  colore  pia  fosco^  e  per  il  mi' 
nor  numero  delle  loro  ramificazioni. 

Comprimendo  leggermente  il  globo  oculare  col  polpa- 
strello del  dito  si  possono  determinare  visibili  pulsazioni 
nei  vasi  venosi  ed  arteriosi,  ma  più  facilmente  nei  primi, 
ove  in  alcuni  individui  si  vedon  le  pulsazioni  anche  spon- 
tanee. Le  arterie,  quando  Tocchio  è  in  istato  normale,  non 
danno  mai  alcuna  pulsazione  ritmica  spontanea. 

La  retina  nello  stato  fisiologico  è  trasparente  per  modo 
che  attraverso  al  suo  tessuto  si  possono  chiaramente  vedere 
le  parti  sottoposte;  senza  la  presenza  dei  vasi  che  le  sono 
proprii  sarebbe  impossibile  riconoscerla. 
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Nei  soggetti  fomiti  di.  un  pigniento  molto  dkcuro  (in-** 
dividoi  a  capelli  castano-sciiri  o  neri)  e^sa  riflette  un  colo- 
rito leggermente  bigio  simile  a  quello  di  una  sottilissima  ra« 
goalela. 

La  tnatula  lutea  si  può  difficilmente  distinguere  nel  vi- 
vo anche  da  coloro  che  sono  già  esperti  nell'  esercizio 
dello  specchio.  Secondo  Liebreich  essa  si  presenta*  sotto  la 
forma  di  una  macchia  oscura  più  o  meno  rotonda,  nel  do* 
minio  della  quale  la  retina  è  completamente  sprovvista  di 
quello  splendore  particolare  o  di  quel  riflesso  bigio ,  che 
si  nota  in  tutto  il  restante  della  sua  superficie. 

La  coroidea  può  essere  facilmente  riconosciuta  dal  ri- 
flesso rosso  aranciato  che  emana  dalla  sua  superficie.  La 
rete  vascolare  propria  di  quella  membrana  è  tanto  più  di- 
scernibile quanto  è  più  chiaro  ed  esile  lo  strato  di  pig- 
mento che  la  ricopre.  Le  arborizzazioni  coroideali  si  osser- 
vano con  maggior  chiarezza  nelle  persone  a  capelli  biondi 
e  negli  albini  che  sono  affatto  sprovveduti  di  pigmento  nero. 

La  superficie  della  sclerotica  non  si  può  riconoscere  che 
in  casi  eccezionali;  e  quando  o  dove  la  coroidea  è  spoglia 
di  pigmento  ed  il  suo  tessuto  assottigliato  od  atrofico,  essa 
appare  allora  di  un  color  bianco-perlaceo  striato  ed  assai 
splendente,  che  occupa  la  parte  più  profonda  dell' occhio. 

Articolo  4.^  —  Generalità  imtorno  alle  mulattie  della  retina 
e  della  cqtoidea  studiate  col  soccorso  deWottalmoscopo. 

Quando  la  ottalmologia-  era  nel  suo  nascere,  gli  oculisti 
non  conoscendo  la  condizione  patologica  che  sostiene  le  al- 
terazioni funzionali  dell^  vista ,  volendo  pure  classificarle 
secondo  il  metodo  allora  adottato  dai  medici,  ne  crearono 
speciali  entità  morbose  considerandole  come  altrettante  ma- 
lattie distinte,  cui  assegnavano  nomi  particolari  atti  ad  espri- 
mere piuttosto  la  forma  sintomatica  che  non  la  condizione 
organica  della  malattia. 
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INstÌD|[OQiraQ0  quindi  eoi  nomi  <$olleUi«i  di  ambliopla  o 
di  amaurosi  la  debolezza  o  V  abolizione  della  vista  quatun« 
que  fosse  la  sede  0  qualità  della  alterazione  morbosa  che 
le  dagionaya.  Chiamavano  emiopia  la  vista  dimezzata  degli 
oggetti,  meropia  la  vista  parziale,  metamfirfopsia  la  vista 
sfigurata,  fotopsid  o  piropsia  la  vista  di  scintille  o  di  lam* 
pi,  scotomia  o  nfiodesppm  la  vista  di  globi  neri,  di  mosche, 
di  corpi  colorati  volitanti  nel  campo  visuale^  copiopia  od  aste- 
nopia  la  facile  stanchezza  della  vista,  visu$  nebulosus  la  vista 
offuscata  da  nebbia^  glaucoma  la  cecità  accomppgpata  da  co* 
loramento  giallo*v(Krde  del  fondo  oculare,  ecc. 

Ora,  mercè  le  investigazioni  ottalnloscopiche,  tali  ontolo- 
gismi od  entità  astratte  vanno  a  poco  a  poco  scomparendo 
dalla  scienza  moderna,  e  ci  troviamo  in  grado  di  sostituire 
alla  maggior  parte  di  quelle  altrettanti,  vocaboli  esprimenti 
positive  alterazioni  morbose  che  hanno  sede  negli  umori  ^ 
nella  relina,  nella  coroidea,  nella  sclerotica,  ed  anche  nello 
stesso  nervo  ottico. 

D'ora  innanzi  pertanto  i  vocaboli  di  amaurosi  o  di  amblio-^ 
pia  e  gli  altri  consimili  non  si  useranno  che  per  esprimere, 
con  nomi  già  sanciti  dal  tempo,  la  debolezza  di  vista  o  la 
cecità,  e  ad  essi  si  aggiungerà  sempre  quello  della  condizione 
patologica,  che  ne  é  la  causa.  Cosi  per  esempio  noi  diremo 
ambliopia  od  amaurosi  da  iperemia  retinica  o  da  retinite , 
da  congestione  coroideale  o  da  sclero tico-coroidei te  posteriore^ 
da  edema  ^  da  essudati  linfatici  o  da  degenerazione  adiposa 
della  retina^  da  emorragia  coroideale  o  retinica^  da  atrofia  dei 
vasi  coronarti  o  del  nervo  ottico;  diremo  «mioptcf,  da  emorra^ 
già  retinica^  ovvero  da  distacco  parziale  della  retina  pec  idro^ 
pisia  sottoretiniana;  diremo  miodesopsia  da  corpuscoli  nuo^ 
tanti  nel  i?ilreo,  ovvero- da  affezione  puramente  nen^osa  della 
retina;  e  cosi  dì  tanti  altri  disturbi  funzionali,  che  per  lo 
passato  nessuno  avrebbe  potuto  localizzare  dietro  la  semplice 
ispezione  dei  tessuti  esterni  e  nemmeno  dietro  il  soccorso 
deir  induzione. 
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In  questo  lavoro  noi  non  inondiamo  di  dare  una  mdbo- 
grafia  di  tutte  le  malattie  che  furono  osservate  e  descritte 
dagli  ottalmoseopisti  «  ma  accontentandoci  di  accennare  ap- 
pena le  più  rare  ad  incontrarsi,  parleremo  invece  alquanto 
diffusamente  di  «quelle  soltanto  che  servirono  d' occasione  e 
di  scopo  alle  nostre  indagini. 

Nelle  Morie  dei  casi  da  noi  osservati,  le  quali  a  taluno 
potranno  sembrare  per  avventura  prolisse,  abbiam  procurato 
di  riferire  sempre  un'  esatta  anamnesi,  ed  un'  accurata  de- 
scrizione dello  stato  presente  degli  occhi  non  solo,  ma  an- 
che dei  principali  visceri  dell'  organismo ,  al  doppio  scopo 
di  mostrare  come  le  affezioni  oculari  siano  spesso  subordi- 
nate a  condizioni  morbose  generali  «  che  influiscono  più  o 
meno  direttamente  sulla  genesi  di  esse,  e  di  persuadere  che 
le  indicazioni  terapeutiche  da  attivarsi  nen  si  debbono  at- 
tingere solamente  dalle  condizioni  morbose  oculari,  ma  ezian- 
dio dallo  stato  generale  dei  visceri  e  delle  funzioni. 

Ci  duole  però  che  molle  fra  le  storie  chef  verremo  ci- 
tando non  siano  corredate  da  un  diario  sufticientemente 
completo,  nel  quale  si  trovino  le  più  importanti  annotazioni 
che  risguardano  il  decorso  delle  diverse  malattie  ed  i  risul- 
tati ottenuti  dalle  cure  prescritte.  Ma  il  lettore  comprenderà 
facilmente  la  ragione  di  questo  difetto  quando  sappia  che 
molti  ammalali,  appartenenti  a  provincie  lontane,  si  presen- 
tavano al  nostro  dispensario  solo  per  richiederci  d' un  con- 
siglio: altri  non  ritornavano  che  assai  di  raro  o  perchè  pa- 
ghi dell'  ottenuto  miglioramento  o  perchè  la  malattia  erasi 
fatta  stazionaria:  altri  infine  dubbiosi  o  diffidenti  sull' in- 
trapresa cura  che  subito  non  riesciva  efficace,  cercavano  al- 
trove soccorso,  o  sconfortati  desistevano  da  ogni  tentativo 
di  cura.  Dispiacevoli  circostanze  pur  troppo  frequenti  a  ve^ 
rificarsi  nei  dispensarti. 

1  materiali  di  queste  osservazioni  vennero  raccolti  nella 
pratica  esterna,  nella  sala  ottalmica  da  noi  diretta  nell'  ospe- 
dale Fate-bene-sorelle,  e  più  di  tutto  nel  nostro  privato  di- 
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tfpensario  oltàknica,  al  qudle  affluiscono  eirci  tre  mila  am- 
malati air  anno. 

*  « 

Articolo  5.^  —  Generalità  suite  aUeraziani  della  papilla 
del  nerico  ottico  e  dei  vasi  cAe  da  essa  emergono^ 

^  Chi  si  accinge  a  ricercare  nel  fondo  oculare  la  caijfsa 
prossima  di  qualche  alterazione  nella  facoltà  visiva  deve  an- 
zi tutto,  come  abbiamo  già  notato,  convergere  la  sua  atten- 
zione versp  la  papilla^  ossia  il  punto  d*  ingresso  del  nervo 
òttico^  il  che  si  mtiene  facilmente  facendo  rivolgere  l'occhio 
del  paziente  all'  interno  ed  un  pò  superiormente.  In  tal  mo^ 
do  si  riconosce  tosto  lo  stato  del  nérvp  e  dei  vasi  centrali 
tfhe  ne  emettono,  e  si  ha  un  determidatq  punto  di  vistia 
óttalmoscopico ,  il  quale  serve  di  guida  a  definire  i  diversi 
rapporti  anatomici  d^lle  parti,  e  la  posizione  che  occupano 
le  manifestazioni  patologiche  della  retina  e  della  coroidea. 
'  La  papilla  nello  stato  fisiologico  è  situala^  alio  stesso  li* 
vello  della  coroidea,  ed  ha  per  conseguenza  una  superficie 
jfiiana;  essa  si  presenta  tuttavia  leggermente  convessa  forse 
per  un'  illusione  prodotta  dalle  lenti;  il  centro  della  papilla 
rappresenta  la  sostanza  del  nervo  ottico,  la  grande  periferia 
il  cerchiello  coroideale,  il  quale  è  visibile  per  la  trasparen- 
ra  della  espansione  retinica,  che  le  sta  sopra. 

Noi  esporremo  adesso  sommariamente  le  alterazioni  che 
si  possono  riscontrare  nella  papilla,  siceome  le  prime  che 
fanno  risalto  air  occhio  dell'osservatore,  e  vi  aggiungeremo 
le  corrispondenti  alterazioni  funzionali  dalle  quali  essb  sono 
per  lo  più  accompagnate. 

Per  ora  accenneremo  soltanto  quelle  che  si  presentano 
isolate  0  che  per  la  loro  singolarità  meritano  particolare 
attenzione;  delle  altre  parleremo  quando  si  tratterà  delle 
affezioni  della  retina  e  della  coroidea,  dalle  quali  non  si 
possono  staccare  che  astrattamente  e  per  maggior  chiarezza 
d'  esposizione. 

anmau.  roi.  cLxr.  so 
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L9  thxerjstone  atiormafe  della  papilla,  che  può  e^er^ 
più  0  meno  distante  dal  punto  naturale  d'ingresso  del  nerv 
vo  ottico,  e  che  allorquando  l'altro  occhio  è  sano  genera,, 
secondo  pesmarres^  un  ambliopia  coì^  strabisma  correggi* 
bife  CQiresercizio  isolato  dell'  occhiò  affetto  mediante  raiutot 
di  lina  lente  convessa,  npi  qon  1-  abbiamo  (jnqrsi  qsiservata. 
hfk  papilla,  nelle  diverse  alterazioni  del  nervo  ottico, ^el!(| 
fetina  e  della  coroidea  si  presenta  sempre  più  o  meno  com« 
promessa  nella  forma,  nell'estensione,  nella  superficie >  ne^ 
polore,  e  liei  vasi. che  partonp  dal  suo  centro. 

In  molte  affezioni  amaqrotiche  talvolta  la  papilla  ^  il. 
solo  punto  che  presentai  alterazioni  morbose.  E  queste  po^ 
son  talora  cosi  palesi  e  caratteristiche  da  bastare  per  sé  sor. 
le  a  rischiarare  le  affezioni  del  nervo  ottico  e  a  far  distia-» 
guere  le  amaurosi  oculari  da  quelle  che  dipendono  da  ina? 
lattia  del  nervo  o  del  cervello. 

La  papilla  ordinariamente  piaqa  $i  riscontra  alctipe  volte 
alquanto  rialzata  p  convessa  a  guisa^  di  promontorip,.  dall^ 
pqi  sommità  discendono  i  vasi  centrali. 

Nelle  arnaurosi  dipcndlenti  4a  atrofia  ^el  nervo  ottico  la 
papilla,  oltre  essere  quasi  sempre  rjalzata  e  convessa  all'a* 
vanti,  è  anche  più  piccola  e  di  uq  color  bianeo-splendentp 
madreperlaceo;  le  arterie  in  tali  circostanza  appajonp  cpmQ 
fili  esilissìmi  oppure  mancano  del  tutto,  le  v^ne  conservano 
un  discreto  diametro,  ma  esse  pure  si  riconoscono  in  corso 
di  atrofia. 

Nelle  córoideiti  artritiche  9  glaucQ^matose  e  nel  glaucoma 
cronicof^  la  papilla  appare  per  )o  piC}  irifossata  e  concai;ia  in 
eausa  della  pressióne  endoculare  esercitata  dagli  umori  e 
delle  reiterate  flogosi  interne.  Questo  infossamento  è  pres^ 
sochè  sempre  accompagnato  dal  cosi  detto  polso  arterioso 
sponiamo  àe\V  arteria  centrale. 

V  infossamento  della  papilla  esiste  apche  in  quelle  amatf- 
rosi  simpatiche  che  si  manifestano  in  un  occhio ,  quando 
r  altro  trovasi  in  preda  ad  un  iridocoroideite  0  ad  un  qlau^ 
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tùtna  già  complèto  (Graefe);  allora  sembra  l'effetto  di. 
una  Q^Tezionc^  sostahtìale  del  nervo  ottico,  nel  quale  caso 
manca  ordinariameilte  la  pulsazione  spontanea  dell'  arteria 
centrale. 

Talvoha  il  disco  papillare  oChre  nfiaggiòr  ampiezza,  del- 
r  ordinario  con  sensibile  appianamento  della  sua  superficie 
e  scomparsa  dei  disegni  concentrici  ;  vi  manca  in  19IÌ  casi 
il  naturale  splendore,  e  si  rimarca  invece  una  tessitura  ra- 
diata ohremodo  appariscente,  la  quale  si  estende  al  di  là  del 
confine  segnato  dal  cerchiello  coroideale.  Questa  alterazione 
della  papilla  può  occupare  solamente  una  porzione  di  <Pssa, 
mentre  il  restante  conserva  ancora  i  caratteri  che  le  sono 
propri!.  Essa  è  dovuta  all' ispessiniento  ed  alF  offuscamento 
totale  0  parziale  della  espansione  del  nervo  ottico,  che  per 
la  tolta  sua  trasparenza  non  permette  più  di  rilevare,  i  giu- 
sti confini  della  papilla. 

Talora  questa  opacità  del  tessuto  nervoso  si  estende  al-* 
quanto  sulla  retina  parallelamente  al  circuito  del  nervo  ot** 
tico  sotto  forma  di  ^amma  con  Una  o  più  punte  (^Liebreich). 
Le  arterie  in  tale  alterazione  appajono  assai  gracili  e  se- 
mi-vuote, mentre  le  vene  sono  turgide,  ma  scompajono  alla 
vista  non  appena  raggiungono  la  porzione  del  tessuto  non 
trasparente  della  papilla.  Questa  anomalia  si  riscontra  nei* 
r  amaurdsi  e  neir  ambliopià,  che  hanno  già  toòco  un  grada 
elevato.    ' 

Assai  più  di  frequente  si  osserva  una  parziale  e  limi- 
tata torbidezza  che  si  estende  qua  e  colà  sulla  superficie 
della  retina  per  lo  più  lungo  l'andamento  dei  vasi.  Que- 
sta allora  dà  un  riflesso  bigio-chiaro'  particolare ,  che  ha 
molta  analogia  col  rifletóo  fisiologico  che  si  riscontra  net 
soggetti  a  capelii  neri  ed  a  pigmento  '  coroidealo  motto  sa- 
turo. Tale  offuscamento  è  l'effetto  di  un  essudato  inlfCrsti- 
tiale  prodotto  da  una  lenta  flogosi  retiniaiia. 

II  sistema  sangaigdo  della  retina,  rappreseMando  un  'ài- 
eiema  quasi  isolalo  da  quello  delle  altre  membrane  ocula^ 
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ri,  ed  offrèodosi  chiaramente  all'osservatore  in  tutto  il  suo. 
andamento  fino  dal  primo  comparire  sulla  papilla,  merita 
esso  pure  una  particolare  considerazione ,  perocché  in  lui 
compionsi  i  diversi  cangiamenti,  che  sonò  il  prodotto  del* 
la  irritazione ,  della  congestione ,  della  flp|;osi  e  d^Ho  sta- 
gnamento passivo  del  sangue. 

Conosciute  le  differenti  modificazioni  che  avvengono  in 
esso,  sarà  più  facile  al  lettore  il  determinare  la  condizione 
patologica  che  sostiene  tale  o  taFaltra  alterazione  funzionale 
della  vista. 

Nello  stato  fisiologico  il  centro  d' emersione  dei  vasi  è 
situato  d'ordinario,  come  già  notammo,  un  pò  al^  interno 
della  papilla  ossia  verso  l'angolo  nasale.  I  primi  ramoscelli 
vascolari  si  dirigono  ordinariamente  verso  la  parte  interna 
della  papilla  stessa,  per  modo  ohe  nella  maggior  parte  dei 
oasi  il  lato  esterno  della  sifperficie  del  nervo  ottico  resta 
in  gran  parte  libero  e  splendente^  e  non  è  attraversato  che 
da  uno  o  due  vasellini  assai  piccoli  che  téngomo  una  dire* 
2Ìone  orizzontale,  mentre  il  lato  interno,  .che  è  il  più  pic- 
colo, è  ricoperto  da  una  rete  vascolare  assai  intricata. 

Talvolta  i  vasi  deUa  papilla  prima  di  raggiungere  la; 
periferia  della  medesima  danno  ramoscelli  ^  che  si  possono 
chiamare  nuoi;{  perchè  non  si  osservano  nello  stato  norma* 
le,  ì  quali  si  anastomizzano  nel  oircuilo  di  essa» 

Nelle  emorragie  retiniane^  nei  dislacchi  eslesi  della  re- 
tina, nel  glaucoma  fento,  neWairofia  del  nervo  oltieo^  i  vasi 
arteriosi  si  presentano  per  lo  più  assai  esUi^  filiformi  ^  o. 
come  lineette y  om  scoperti^  ora  internati  qua  e  là  nei/a  io* 
stanza  della  retina  per  alcuni  tratti;  qualche  volta  fnanr 
oano  affatto.  Le  vene  invece  sono  quasi  sempre  in  antago- 
nismo colle  arterie  negli  stessi  casi,  ed  il*  loro  calibro  ora 
è.  equabilmente  aumentato,  ora  presenta  dei  rigonfiamenti^a 
go:^o.  Nelle  atrofie  di  antica  data  anche  le  vene  si  fanno 
esili  e  filiformi ,  perdono  i  loro  rami  laterali  e  diventano 
quasi  rette.  '  ^ 
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Il  sangue  contenuio  ne!*  vasi  varia  esso  pure  nelle  sue 
apparenze,  e  mentre  alcune  volte  è  di  colore  oscuro,  tarai- 
tra  è  chiaro  e  trasparente;  in  certi  casi  si  osservano  nelle 
vene  dei  tratti  assai  oscuri)  in  cui  il  sangue  sembra  immo« 
bile  e  quasi  raggrumato  come  nelle  flebiti. 

Articolo  6.^  -r*  Preliminari  sulle  malattie  della  retina. 

f 

Prima  di  parlare  delle  malattie  proprie  della  retina  da-* 
remo  qualche  breve  cenno  anatomo-fisiologico  sulla  di  lei 
struttura  e. sui  rapporti  ch'essa  tiene  colle  altre  membrane 
oculari)  affinchè  riesca  più  facile  V  intelligenza  delle  altera- 
xioni  che  in  lei  si  osservano, -e  del  modo  con  cui  queste  si. 
sviluppano. 

La  retina  nello  stato  fisiològico  è  trasparente,  mollissima., 
delicatissima,  non  aderisce  alla  coroidea  che  le  sta  sopra ^ 
né  alla  jalòidea  che  le  è  contigua.  Essa  sta  in  posto  in  virtù 
^eXlegamento  retinico,  — che  talC/ si  può  chiamare  il  cellu- 
lare della  retina  il  quale  continua  dall'ora  serrata  in  avanti 
immedesimandosi  nella  regione  detta  jsona  dello  Zinn  colla 
jalòidea ,  —  ed  in  forza  della  distensione  che  in  lei  opera 
quest' ultima . membrana  riempita  dall'umor  vitreo.  Lo  spes- 
sore massimo  che  ha  la  retina  corrisponde  alla  piega  reti^ 
nica^  la  quale  spinge  up  pò  innanzi  la  jalòidea  e  non  pre-* 
senta  vasi  distinguibili*  Da  questo  punto  va  perdendo  mano 
mano  di  spessezza. 

La  piega  retinica  o  macufa  lutea ,  che  si  può  .conside-' 
rare  come  un  ammasso  di  sostanza  nervea^  corrisponde  al 
foro  pupillare,  ed  è  il  punto  ove  si  concentrano  i  raggi  lu- 
minosi per  costituire  V  immagine  degli  oggetti. 

Come  espansione  di  un  nervo  specifico  la  retina  non 
.soffre  dolore.  Ciascuna  delie  estremità  periferiche  delle  sue 
fibrille  ha  la  proprietà  di  essere  separatamente  impressio- 
nabile, correndo  ciascuna  di  esse  daircstremiià -centrale  alla 
.periferica  senza  confondersi  mai  con  alcun' altra.     . 
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Quanluaque  nello  stato  fisiotogieo  la  macula  lutea  eo^ 
stitoisca  il  punto  della  maggiore  attività  della  retina,  per- 
chè corrisponde  al  foco  centrale  del  sistema  lenticolar e  del- 
l'occhio,  e  sebbene  le  allerazioni  di  qqCsta  regione  possano 
disturbare  più  sensibilmente  la  facoliè  visiva,  tuttavia  an* 
che  le  altre  parti  della  rèiiiia  sono  egualmente  sensibili,  e 
neir  esercizio  della  visione  contribuiscono ,  ad  estendere  il 
campo  visuale. 

La  retina,  come  si  è  giii  notato  parlando  della  papilla 
in  generale ,  è  fornita  di  un  sistema  di  •  vasi  indipendente 
da  c|uello  delle  altre  tnembrane.  Esso  risulta,  ripetiamo,  di 
due  arterie  e  due  vene,  che  derivano  dall' arteria  e  dalla 
Irena  ottalmica.  In  tal  modo  il  sistema  vascolare  della  retina 
8Ì  mantiene  in  diretta  communicazione  coli' albero  arterioso 
é  venoso  generale.  I  vasi  della  retiita  hanno  la  loro  sede 
Bulla  membrana  interna  intima  o^  celtulosihvascolare  al  di 
dotto  dello  strato  cosi  detto  nervoso  ^  attraverso  del  quale 
traspajono.  Nello  stato  fisiologico  non  si  arriva  a  discernere 
che  le  grossolane  diramazioni  di^  questi  vasi ,  che  si  ^espan- 
dono sulla  retina;!  vasi  capillari  di  essa  coH'ingrandimento 
ottalmoscopico  non  si  possono  rilevare. 

Le  alterazioni  che  si  riscontrano  nella  retina  col.  mezzo 
dell' ottalmoscopo  sono,  nei  casi  più  rari,  Y anemia  o  Vatr^- 
fia  congrentto  dei  suoi  vasi,  e.  più  frequentemente  invece  la 
concessione,  le  varicosità  con  o  ^enza  sviluppo  di  nuopi  pa- 
sij  la  retinite  e  le  sue  conseguenz,e,  Vemorragia^  j  distacchi 
della  retina  e  la  degenerazione  pigmentosà  del  suo  tes- 
suto. 

La  mancanza  totale  dei  vasi  coronarli  è  assai  rara,  e  nei 
pochi  casi  in  cui  venne  osservata  sembra  che  dipendesse  da 
una  malattia  cerebrale  avvenuta  nel  corso  della  vita  uterina 
o  poco  dopo  la  nascita.  La  papilla  in  simili  casi  è  appena 
adombrata,  oblunga,  ed  assolutamente  biacca  come  nereasi 
di  atrofia  del  neri;o  ottico  cagionala  per  una  compressione 
'di  esso  nervo  lungo  il  suo  decorso  nel  cranio.  GK  infelici 
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tiffetti'  da  tale  anomalia  sono  peìrfeUarhente  eiechi  o  conser- 
vano appena  la  percezione  della  luce,^ed  in  questo  ultimo 
daso  i  loro  occhi  sono  continuamente  agitati  da'  quel  niovi- 
mento  convulsivo  che  dicesi  nistagmo. 
*  Anche  V  anéntia  della  rètina  pù'ò  essere  congenita  od 
ìacquisita.  Se  è  congenita  i  vasi  sono  editissimi  ed  appena 
percettibili  ó  mancano  in  parte  sia  per  un  arresto  de(  lord 
sviluppo  durante  la  vita  uterina  ^  sia  per  atrofia  sopravve- 
nuta in  conseguenza  di  malattie' cerebrali.  I  pazienti  in  tali 
'calsi  godono  una  vista  assai  imperfetta  e  limitata  ,  vedono 
pochissimo  da  lontanò  e  poco  da^  vicino ,  possono  talvòlta 
migliorare  la  loro  vista  mediante  l'uso  degli  occhiali  conr 
Vessi,  hanno  bisogno  di  una  luce  assai  intensa  per  discer- 
nere gli  oggetti,  per  cui  di  sera  camminano  sempre  con  dif- 
ficoltà !  anche  ih  essi,  avvi  continuo  nistagmo* 

V anemia  ncquisita  è  V  effetto  di  gravi  emorragìe  spon- 
ianeé  0  procurate  da  ferite  ó  da  ripetute  emissioni  sangui* 
gne  richieste  da  flogosi  reiterate,  oppure  può  essere  con- 
seguenza di  periostiti  od,  esostosi  scrofolose  attritiche  o  si- 
filltiche  Stabilitesi  nel  Tornito,  nel  foro  ottico  \  od  alla  baise 
del  cranio^  le  quali  esercitarono  una  progressiva  e  diuturna 
tompressioné  sul  nervo  ottico.  In  questi  casi  la  vista  si  re- 
'Stringe  per  lo  più  insensibilmente   dalla    periferia   verso  il 
centro  dell'asse  visivo,  oppure  il  campo  visuale  presenta  dei 
larghi  spazii  in  cni  la  vista  é  abolita.  Ordinariamente  que- 
sta a  poco  a  poco  sì  estingue  dèi  lutto,  ovvero  rimane  in- 
debolita al  puntò   da  non  permettere   al   paziente   se   non 
che  la  percezione  degli   oggetti  vicini  ed  alquanto   grosso- 
lani. 

La  papilla  in  codesti  sgraziati  si  presenta  impicciolita, 
convessa,  di  color  bianco-perlaceo,  ed  i  suoi  vasi  sono  ret- 
ti, Gliformi ,  spesso  impercettibili ,  o  convertiti  in  piccoli 
tegamemi  bianchi,  che  segnano  la  traccia  dei  vasi  obli- 
terati. 

È  quasi  inutile  dire  che  ove  esista  ancora  qualche  gra- 
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do  di  visUy  e  vi  sia  fondalo  moxivo  di  ammettere  che;  la 
sifilide  o  la  scrofqla  abbiano  indotti  quei  mutamenti  ehe  ca- 
gionarono l'affeziona  visiva,  sarà  sempre  indicato v un  tenta? 
tivo  di  cura  pntisifilitica  od  antiserofolosa. 

L*  atrofia,  dei  vasi  si  associa  spesso  a  quella  di  tutta  la 
retinai  e  può  essere  anche  un  risultHto  di  malattie^  che  inr 
cominciarono  nella  retina  stessa  o  nel  nervo  ottico  oppure 
nella  coroidea  e  nella  retina  ad  un  tempo  come  nelle  lente  . 
coroidO'retinitù  In  quest' ultimo  caso  oltre  all'atrofia  dei  vasi 
si  osservano  sulla  coroidea  estese  chiazze  ove  il  pigmento 
manca  o  è  macerato,  disugualmente  sparso,  od  atrofico;  si 
osservan  pure  di  frequente  essudati  sulla  retina  che  ne  ren- 
dono fo8(^i  la  superficie,  e  che  qua  e  là  ricoprono  i  vasi 
per  qualche  tratto. 

Articolo  7*^  —  DellUperemia  p  congeitione  attiva 

della  retina, 

LMperemia  o  congestione  attiva  della  retina  è  caratteriz- 
^tala  da  un  preternaturale  arrossamento  della  papilla  ottica 
e  della  porzione  di  retina  che|  più  da  vicino  circonda  la 
papilla  stessa,  e  da  un  auinento  di  turgore  nelle  vene  co- 
ronarie, mentre  le  arterie  appajono  normali  nel  loro  calibro 
e  nella  loro  direzione* 

Nei  csTsi  leggieri  ed  al  primo  manifestarsi  della  malattia 
è  assai  difficile  determinare  se  il  turgore  dei  vasi  sia  o  no 
morboso,  poiché  la  turgescenza  di  essi  varia  nei  diversi  in- 
divìdui, e  quello  che  è  morboso  neir  uno  può  essere  fisio* 
logico  nell'altro;  ma  se  Fipcremia  come  avviene  il  più  delle 
volte  affetta  un  sol  occhio,  \sarà  |^iù  facile  rilevarla  fac^^ndo 
il  confronto  fra  h  stato  dei  vasi  dell'  uno  e  dell'altro. 

La. congestione  od  iperemia  della  retina  nei  suoi  pri- 
mordii  cagiona  una  facile  stanchezza  dell'occhio  ed- una  mi- 
nore resistenza  ul  lavoro,  stato  che  gli  ottalmologi  chiama- 
no Cppiopia.  Quesi'  affezione  è  assai  comune  in  coloro  che 
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attendono  a  lavori  minuti,  e  massime  quando  in  essi  esìste 
qualcuna  di  quelle  condizioni  anomale  deU;isiema  circolato- 
rio che  valgono  a  determinare  ricorrenti  congestioni  attive 
al  capo,  od  a  mantenervi  abituali  stasi  sanguigne.  Codesto 
genere  di  Copiopia  si  distingue,  pei  caratteri  ottalmoscopici 
della  congestione,  dalla  Copiopia  che  é  dipendente  da  una 
affezione  degli  organi  destinati  alF  adattamento  dell'occhio 
alle  varie  distanze,  la  quale  si  sviluppa  in  coloro  che  non 
ricorsero  in  tempo  agli  occhiali.  In  questo  ultimo  caso  la 
retina  e  la  papilla  conservano  il  loro  stato  normale.  (Des- 
marres). 

A  meglio  chiarire  T  argomento  gioverà  T  esposizione  dèi 
seguenti  casi. 

Osèérvazione  /.  -^  Copiopia  da  congefitione  reéiniana.  —  4 
novembre  i857.  *-*  Pozzetti  Sebastiano ,  d'anni  20,  di  tempera- 
mento sanguigno  tìnfatico,  poco  dopo  aver  compito  il  primo  la«* 
stro  superò  grave  febbre  tifoidea  cbe  gli  lasciò  qual  postumo 
una  notevole  facilità  a  soffrire  di  cefalalgie.  Arrivato  ai  i7  anni 
essendosi  applicato  alla  professione  d'incisore  in  oro  dovette  oc- 
etapare  a  lungo  la  vista  sia  di  giorno  cbe  di  sera  sopra  oggetti 
mìonti  ;  allora  eominciò  ad  avvertire  più  frequenti  e  moleste 
le  cefalee  e  contemporaneamente  s'accorse,  massime  nei  giorni  in 
eui  dovea  molto  lavorare,  di  una  facile  stàncbezza  di  vista,  la  quale 
era  caratterizzata  da  un  senso  di  traballamento  dei  ponti  fissati, 
da  dolore  con  lagrimazione  ai  bulbi,  e  da  molesto  calore  alla  fac- 
cia ,  fenomeni  che  cessavano  quando  si  permetteva  un  pò  di  ri- 
poso, e  ripigliayano  dopo  alcune  ore  cbe  albera  messo  di  nuovo 
al  lavoro.  La  gravezza  di  qucTsti  sintomi  era  andata  crescendo  nel 
corso  di  tre  anni,  durante  i  quali  non  si  era  mai  dato  pena  di  sot- 
tomettersi a  cura  regolare,  né  di  moderare  la  sua  attività  nel  lavoro. 

Quando  si  presentò  al  nostro  dispensario  non  pdtea  continuare 
né  a  leggere  né  a  lavorare  più  di  7  od  8  minuti  senza  soffrire 
le  indicate  molestie:  mostravasi  suffuso  in  volto,  a?ea  caldi  i  bulbi 
che  gli  parevano  come  gonfii:  le  pupille  erano  alquanto  dilatale  e 
poco.coAtrallili.  —  La  saluto  generale  era  buona. 

Eeame.  ottalmoseopico.  —  Occhio  destro.  -^  Papilla  ros$ie^ 
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<to  nella  sua  soimà  nèfbéa  periferica  al  circolo  centrate  ette  é  iii-» 
T^e  aMiaanto  spiovente  —  te  vene  coronarie  assai  turgide^  mcu- 
«(me  le  ^ii/^rfoH  ;  Te  arterie  normali:  il  margine  intemo  della  pa-* 
pilla  ben  demarcato  da  un 'semicerchio  nerastro  costitaito  da  an 
rialzo  del  sottoposto  pigmento  coroideale  —  la  retina  trasparente 
lascia  distinguere  il  fondo  dell'occhio  di  colore  rossastro  quasi  di 
carmino  diluito. 

Occhio  sinistro.  —  La  papilla  lucente  nel  suo  centro  presen- 
ta tutto  air  ingirò  di  questo  uh  arrossamento  esteso  fino  alla 
grande  periferia-^  pia  intenso  cìie  neW* altro  occhio 9  ayente  l'a- 
spetto come  di  strisciature  rette  a  raggi  finissimi  {iniezione  finiti 
dei  capillari  dei  nervo)  -^  uno  dei  rami  inferiori  della  vena  cen» 
irate  offre  un  rigonfiamento  varicoso  precisamente  nel  punto  di 
sua  emergenza  ed  uA  altro  àimile  appena  al  di  là  del  confine  pt^ 
pillare  '-^  i  vasi  arteriosi  alquanto  esili  —  il  circolo  coroideale 
4ella  papilla  è  irregolare,  confido  col  restante  del  fondo  oculare 
^—  la  retina  alquanto  suffusa  fa  comparire  qnest'  nltimo  di  uii 
colore  rosso  più  chiaro  che  nell'altro  occhio. 

Lo  stato  congèstivo  palése  in  ambo  gli  occhi»  ma  specialmente 
Bella  papilla  e  nella  retina  del  sinistro,  era  sufficiente  a  spiegare 
i  fenomeni  copiopici. 

Si  consigliarohio  gli  epitemi  freddi  contintìati  a  lungo  e  ripe- 
tati nella  giornata,  un  ^sanguisugio  ai  processi «mastoidei^  i  pe- 
diluTii  senapiatàii^  ed  una  grande  moderaaioile  nel  lavoro,  é  me- 
glio ancora  il  Cambiamento  di  mestiere. 

L'ammalato  Aon  ricomparfe  più  al  dispensario. 

Osservazione  2.*  —  Copiopia  dà  congestione  retinica  in  sog^ 
getlù  miope.  —  24  ottobre  4857.  —  Manetta  Bossolo,  di  Milano, 
4'aoni  48,  a  capelli  biondi,  di  temperamento  sanguigno,  di  profes- 
sione stiratrice  e  cucitrice,  figlia  di  parenti  sani  godenti  buona  ri- 
sia, mestruata  irregolarmente  je  scarsamente  da  un  anno,  solliriTa 
spesso  cardiopalmo,  cefalee,  dolori  ai  lombi  e  slancheaza  generale. 
Da  3  mesi  a  tali  disturbi  si  erano  aggiunti  i  già  mensionati  fenomeni 
copibpici,  che  da  circa  6  settimane  «'erano  aggravati  al  punì»  da 
renderle  impossibile  ogni  applicattone.  Non  pelea  leggere  nemmeso 
il  n.*  20  della  scala  dei  caratteri  di  JaegÉt  senta  avvertire  i  asfoi 
raelesti  drila  stànchesia  ocalare,  presentava  voHa^  sutoso^  occhi  fai- 
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«enti,  papMIe  larghe  iùrjfiàt,  accasava  dispepsia  e  frequenti  erut- 
tazioni acide ,«  orgasmo  cardiaco-vascolare  alle  minime  fatiche,  cui 
corrispondeva  un  certo  grado  d'ipertrofìa  tiel  cuore  caratterizzato 
dairimpuiso  valido  di  quel  viscere  e  4ai  snoni  metallici  ed  alquanto^ 
estesi.  ^  -, 

Esame  otktlmoseopico.  —  Occhio  destro.  —  Mezzi  trasparenti 
normali.  -^  La  papilla  manifesta  alVtnferfio  un  pennello  di  vasi 
arteriosi  assai  sviluppati  èhe  si  anastomizzano  fra  loro  formando 
una  rete  che  incomincia  nel  perìmetro  della  papilla  e  si  pro^ 
lunga  sul  lato  interno  della  retina  ^  —  le  vene  maggiori  sona 
alquanto  turgide , .  -«—  le  arferfe  sottili  ma  assai  ramificate  t^.— * 
scarso  il  pigmento  per  cui  appaiono  ben  disegnate  le  reti  vaseo- 
ìari  della  coroidea. 

Occhio  sinistro.  —  Presso  a  poco  eguali  caratteri. 

Cura.  * —  Salaisso  —  epitemi  freddi  agli  occhi  —  pediluvii  se- 
napizzati  —  acqua  magnesiaca  internamente  — -  riposo  della 
vista. 

2d  ottobre.  --  Miglioramento  nel  generalfi  —  statu  quo  della 
vista.  —  Altro  salasso,  ecc.  •     . 

2  novembre.  —  Gessati  i  disturbi  cefalici  e  l'orgasmo  cardiaco 
vascolare.  Considerevole  rinfrancamento  della*  vista  sicché  può  leg- 
gere senza  avvertire  confusione  anche  i  caratteri  più  minuti  della 
scala  di  Jasger. 

Osservazione  5.*  —  Copiopia  da  congestione  retinica  in  sog- 
getto quasi  albino.  —  (7edi  Fig.  IIU");—  Maggio  1858.  —  Riccarda 
Pierottiy  di  Milana»,  d'anni  40,  d'abito  linfatico  eretistico,  pelle  fina, 
capelli  biondi,  i  quali  da  bambina  erano  quasi  bianchi;  ad  eccezione 
di  qualche  eruzione  impetiginosa  al  naso  non  ebbe  mai  alcuna  ma- 
lattia. —  È  miope  fino  dall'  infanzia;  da  due  anni  abitando  in 
Piemonte  prese  l'abitudine  di  bere  generosamente  vino.  Da  quel- 
l'epoca cominciò  ad  avvertire  Intolleranza  alla  lettura  ed  al  lavoro. 
Da  qualche  mese  è  costretta  assai  spesso  a  riposare  per  mollo 
tempo  onde  mettersi  in  grado  di  ripigliare  1*  occupazione.  Aspetto 
normale  dell'occhio,  iridi  cerulee,  pupille  mobili  mediocremeale 
dilatate. 

Esame  ottalmoseopico.  (Flg.  III.').  -—  Occhio  sinistro.  -^  La 
pt^illa  è  piccola  ed  appena  irf  può  discemere  sul  fondo  oculare 
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dal  psato  d'emerfanai  dèlie  rese,  ba  nargìni  rotondi»  upcticìe 
pìaoa,  fMte  roseo.  Le  «rierw  sono  eoìit,  Mollqiitcì,  Mediocre- 
«tenie  remi /Seolt ,  ed  mbbatlmmza  di$iin§mibiii  pel.  laro  colate 
rotaa-ektaro.  Le  vene  decorroiiii  atrpttUùu^  ed  hanno  grandcua 
pressoché  noroiale. 

n  fondo  dell' occlrio  in  eorrispoadema  della  itUKmia  luleo  of« 
fre  ana  Unta  rotea  ehe  si  estende  a  qoasi  tolto  Vemisfero  eorri- 
epoademie,  il  restante  presenta  i  caratteri  éell'aibimiemo  —  ve- 
desi  cioè,  sopra  nn  fondo  bianco-giallognolo,  nna  rete  minnlissiaMi 
di  vasi  coroideali  conlenenti  nn  sangnc  roseo  alquanto  aseno  tI- 
Tace  di  quello  ddlle  arterie  retiniane.  Questi  vasi  coroideali  de- 
-eorrono  dalla  sona  periferica  fcrso  la  papilla  quasi  paraleili  ira 
loro,  poscia  arrìTati  in  prossimità  del  segmento  peripapìllare  m 
currano,  si  moltiplicano  e  si  anaslomìsaano  in  varie  gnise,  foraundo 
delle  anse  di  varia  estensione  e  badando  fra  le  stesse  deUe  ma* 
glie  blaneo-giollognole  pure  di  varia  grandeiaa. 

Occhio  destro.  —  Eguali  ^eondisioni  anatomiche. 

Si  consiglia  :  V  astìnema  dal  vino  e  dalle  occupaiiioni  —  gli 
epitemi  freddi  ai  bulbi  —  i  pedilurit  senapisaatì  —  e  di  Imito 
in  tratto  qnalche  pillola  di  Brera. 

37  giugno.  —  Aiafraneata  ansai  la  TÌsIa.  —  I  disegni  delln 
papilla  sono  meglio  demarcali,  minore  assai  il  rossore  in  corri- 
spondenza della  aucula  lutea. 

Si  ripetono  le  gii  indicate  prescrizioni. 

Osternssione  4.*  —  Copiopia  da  caa§estioae  veaom  reltnlen. 
--  Maggio  issa.  ~  Tema  Possi,  di  Milano,  cucitrice,  d*anni  34. 
di  temperamento  linfatico  eretistico,  sempre  dismenorroica  fin  dn 
gtorane,  fu  quattro  Volte  incinta  dopo  il  nutriuMinio,  ed  eblie  gm- 
▼idanze  sempre  laboriose  ed  un  aborto.  SoSrl  neHa  gioTineizai  gravi 
«efolee,  che  si  fecer  più  rare  quando  in  seguito  alle  prime  gravi- 
danze le  si  svitopparono  emorroidi  che  llnivaa  sangue  a  periodi 
irregolari.  D'allora  In  poi  divenne  soggetta  ad  abitoate  stitichez- 
za-, a  ricorrenti  dolori  in  fra  le  scapote  ed  agli  ìpocondrii,  ed  a 
frequenti  turbe  cardiaco-vascolari. 

Ad  onte  cbe  tevoratrice  indefessa,  ed  assai  spesso  obbligate  al 
-pianto  da  patemi  d'animo  d'ogni  genene^  godette  ottima  viste  Imo 
'al  settembre  del  IS5S.  A  quesl'  epoca  cominciò  ad  avvertire  in- 
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tolleranza  ai  lavori  d'aga,  ed  incapacità  a  continuare  un  pò  a. 
kingo  nella  lettura  massime  ^se  di  caratteri  minuti.  Tale  fenomena 
non  era  per  allora  accompagnato  né  da  fotofobia,  né  da  miode^opsia» 
ma  andava  facendosi  sempre  più  grave,  quasi  costantemente  esa- 
cerbava prima  e  dopo  le  scarse  mestruazioni^  non  cbe  al  soprav^ 
venire  delle  stogioni  mt>Uo  fredde  e  molto  calde;  r  uso  degli  oc- 
chiali convessi  però  in  sul  principio^  le  rendeva  la  vista  un  pò- 
più  resistente.  Nell'agosto  i856  noi  ebbimo  a  consigliare  un  sa*, 
lasso,  le  pillole  di  Brera,  le- bagnature  fredde  alla  fronte  ed  il  ri- 
poso della  vista,  dal  che  ottenne  notevole  vantaggio  e  nella-  salute 
generale  e  nella  forza  visiva.  Ma  nel  verno  dell' istesso  annoi  es- 
sendosi esacerbate  le  sofferenze  generali  qui  sopra  notate,  recidfvòt 
anche  Taffezione  oculare,  la  quale  sub)  diverse  alternative  di  peg-» 
giora'mehto  e -miglioramento  durante  la  prima  metà  del  4857,  e 
verso  l'autunno  dello  stesso  anno  migliorò  ragguardevolmente  in 
seguito  ad  un  energico  trattamento,  antiflogistico  a  cui  era  stata 
sottoposta  in  causa  di  grave  meningite  con  resipola  alla  faccia. 
Nelv  verno  del  57  cadde  ammalata  per  metrite  associata  a  note  ga; 
atriche  ed  a  turbamenti  cardiaco-respiratorir,  e  nella  convalescenza 
di  tale  malattia  avvertì  aggravamento  della  copiopia,  alla  quale  si 
aggiungeva  questa  volta  la  sensazione  di  scintilla  e  di  fuochi  di 
vario  colore  se  la  (daziente  trovavasi  all'  oscuro,  ed  un  certo  grado 
di  avversione  alla  luce  ed  ai  riflessi  se  si  portava  in  luoghi  al- 
quanto illuminati. 

Simili  disturbi  continuarono  a  progredire  ed  allorché  nel  mag- 
gio 485&  la  P.  ricompariva  al  nostro  dispensario  ripete vaci  di  sol* 
frire  ancora  i  già  riferiti  incomodi  generali,  e  di  non  potersi  oc- 
cupare nel  lavoro ,nemm^n  coU'aìuto  degli  occhiali»  più  in  là  di  uà 
quarto  d'  ora  senza  avvertire  traballamento  dei  pùnfì  fissati ,  con 
dolori  ai  bulbi  ed  alla  radice  del  naso  e  lagrimazione;  poteva 
leggere  il  n.^  7  della  scala  di  Jceger  a  cinque  pollici  di  distanza, 
ma  dopo  poche  righe  i  caratteri  le  si  confondevano.  La  sua  testa 
era  calda  e  dolente,  il  cuore  valido  ed  a  suoni  chiari  ed  este- 
si ,  il  respiro  greve  «e  la  respirazione  aspra,  i  polsi  vibrati.  —  Gli 
occhi  ad  iridi  cerulee  presentavano  le  pupille  alquanto  dilatate  ed  ' 
immobili. 

Esame  oitalmùseapieo  -^  (  senza   dilatazione  artificiate  deU« 
pupille).  --Mezzi  rifrangenti  normali;  le  papille  d'ambo  gli  occhi. 
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«ppajono  grandi,  rotonde»  pian^  regolari,  colorite  in  giallo  roseoi 
Le  9ene  che  confluiscono  al  centro  delle  papille  sono  assai  disisss^ 
le  maggiori  yedoa$i  palesemente  pulsate  esplorandole  ad  imma^ 
gins  diritto^  nel  panto  d'ingresso  neHa  lamina  firibrosa  sono  al* 
qaaiìto  più  grosse  e  offrono  utoa  Unta  più  oscnra.  Le  arterie 
sono  abtiastansa  grandi  e  serpentine,  ma  appajono  sbiadite^  e  coma 
se  corressero  m  mezzo  ad  un  tessuto  leggermente  intorbidato.  U 
fondo  d'ambo  gli  occhi  riflette  un  colorito  roseo  uniforme. 

Ordimazione.  —  Salasso  —  epitemi  freddi  alla  fronte  —  pedi- 
larii  senapizsati  —  pìllole  di  Brera  •—  astinenza  dal  lavoro. 

Nel  luglio  58  dicevasi  migliorata:  si  consigliaya  la  continua* 
sione  dei  mezzi  indicati  eccettuato  il  salasso. 

Ner  casi  piò  gravi  o  più  avanzati  dì  congestione  retinica  le 
vene  coronarie  appajond  palesemente  varicose  in  corrispon* 
danza  della  papilla  e  della  retina  stessa,' e  raggiungono  uno 
sviluppo  considerevole  al  punto  da  emulare  le  vene  sotto- 
congiuniivali  che  si  riscontrano  nel)e  coroideiti  artritiche^ 
croniche  ;  spesso  poi,  olire  all'essere  varicose  e  serpentine  nel 
loro  decorso^  sono  più  numerose  dell'ordinario  e  formano 
nella  papilla  insoliti  intrecci  ed  anastomosi  fra  loro  prima 
di  disperdersi  sulla  superficie  retinica.  (Vedi  Osserv.  5.* 
e  Fig;  II.*). 

Questo  stato  di  -Varicosiik  della  retina  è  sempre  aceom- 
pagnato  da  considerevole  annebbiamento  delia  vista  coii  ri- 
corrente fotopsta,  non  che  da  un  alio  grado  di  copiopia  che 
rendè  assolutamente  impossibile  o  molesiissima  Tapplicazìone 
anche  di  qualche  minuto  solamente  alla  lettura  od  ai  lavori 
d' ago. 

A  tale  grado  ed  anche  più  oltre  giunge  codesta  malattia 
specialmente  nelle  femmine  mal  mestruate,  nei  soggeiti  nei 
qtj^(li  si  sospesero  o  si  fecer  più  rari  i  flussi  emorroidarii , 
un  tempo  frequenti  od  abbondanti,  o  che  sono  sottoposti  a 
cefalee  gravative  abituali,  ovvero  negli  individui  affetti  da 
n^elaneonia  y  o  che  aoflferserp  ripetute  congestioni  ooroideali 
0  lente  coroideiti» 


Io. questa  Torqna,  morbosa  le  arterie  eoronarie  nop  parn 
tecì pano  quasi  mai  dell' anormale  distensione  ehe  isi  osserv» 
nelle  vene.  Non:  è>.cbe  io  qualche  caso  di  am6/to/m  con-? 
ga^tiya  ^rave  c|ie  le  arterie  come  le  vene  toccano  un  grader 
dì  ^viluppo  assai  considerévole,  e  secondo  Jaegfer  non  si 
dovrebbe  trovare  F  iperemìa  estesa  ad  ambedue  i  sistemi  ' 
ruorqhè  pei  ca$i  di  paralisi  delT  ocuto-motore  o  dell' abdu« 
cente.  In  questi  cèsi  di  sviluppo  uniforme  dei  due  sistemi 
è  facile  di  riscontrare  la  pulsazione  venosa  nel  punto  d*  in- 
gresso del  pervp  ottico  od  anche  al  di  là  della  pa{)illa« 

Quando  poi  la  lesiqne  funzionale  si  fa  progressivanientQ 
assai  grave^  il  calibro  delle  arterie  coronari^?  che  prima  era 
Òoi^male  ya  gradatamente  diminuendo  fino  al  punxp.  da  rU 
diirsi  a  fili  sottilissimi  e  pallidi^  nel  mentre  stesso  ehe  le  vene 
3Ì  fanno  viemaggiormerrte  varjoose  ^  serpentine  e  più  sature 
nel  )oro  colore  ;  ma  tale  ^tsitò  segna  1'  ultimo  confine  della 
congestione  pura  e  già  presenta  i  caratteri  della  retinUe 
lenta. 

OsservaziQìie  5/  -*-*  Jmbliopid  bHaterqlfi  dq  congiestione  nenosa 
dulia  retina  in  soggetto  pellagroso.  —  (Fig.  li/)  Giugno  1Q58«  -^ 
Kaplo  Colqinbo,  d!aoni  i9,  nativo  di  CasteUi^nia,  d -libilo  gracile  linfali^ 
^Of  contadiao  fioò  ai  i4  anni,  or9  tessitore ,  fu  sano  nell'infanzia^  ad 
|1  anni  riportò  padendo^n a  colpo  alla  testa  coq  grave  scoXlatfif.a 
alla  laccia  ed  al  p^to,  ove  porla  tuttora  le  cicatrici.  Da  tre  apni 
va  soggettò  a  dolori  di  ventre  ed  a  frequenti  diarree  con  von^it(i 
cai  si  aggiunse  tumidesza  di  ventre ,  dimagrimento,  non  che  i| 
depidermizzarsi  dell^  cute  alle  estremità  ed  alia  fronte  durante  U 
primavera.  Fin  dal  dicembre  S6  egìiavea  at^bandonate  le  proprie 
occupazioni  perchè  ai  suddescritti  disturbi  intestinali  si  eraassoc- 
data  una  straordinaria  prostrazione  di  forze.  La  vista  per^  erasi 
io  lui  conservata  sempre  buona,  e  fu  soltanto  nQl  maggio  che,  es^ 
seodo  molestato  da  cefalea,  coikiinciò  ad  avere  incomodi  nella  vi* 
sio.ne.  Avea  percezione  di  jnosche  nerastre  mobili,  talvoHa  yedey.i 
gli  oggetti  doppi!,  ovvero.  la.  vis  la  gli  si  offuscava  d'improvviso  a4 
un  grado  tale  da  non  poter  più  distinguere  gli  oggetti  circum- 
ambienti,  il  che  succedevagli  speclalmente^  dopo  aver  molto  cam« 
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nlìnato.  Se  comprimeva  feggermeote  i  bolbi  yedea  tante  8cìotili« 
oscillargli  dinnanii. 

Ai  9  di  giugno  ?eDÌYa  accolto  in  una  sala  medica  dell'Ospe- 
dale Ma^iQfiSy  ed  *ÌTj  olire  alle  accennate  nòtiaie  accusava  di  re- 
der  alcune  aciotiUe  mimicissime' bianche  come  la  neve'(sic)9  te 
quali  in  seguito  crebbero  a  poco  a  poco  in  numero  ed  in  volume 
diminuendo  in  splendore. 

Al  momento  in  cui  venne  osservato  codesto  ammalato  da  chi 
ce  ne  comunicò  la  storia^  il  paziente  dichiarava  d'avere  coperto  il 
campo  visuale  d'  ambo  gli  occhi  ma  specialmente  del  sinistro  da 
tanti  punti  color  marrone ,  eh'  egli  percepiva  a  minima  distanza 
dal  suo  occhio;  i  lineamenti  di  una  persona  li  vedea  confusi  an- 
che se  questa  gli  si  trovava  vicina;  non  potea  discernere  più  af- 
cona  lettera,  mentre  prima  del  suo  ingresso  nell'ospedale  riesci  va 
a  leggere  un  carattere  grosso.  —  Annunciava  testa  pesante,  cefa- 
lea-frontale,  vertigini  ricorrenti  con  traliallamento  della  persona, 
4ingua.  asciutta  e  rossa,  ventre  meteoritico  e  dolente. 

I  suoi  occhi  ad  iridi  castane  presenta van  pupille  -  simmetriea* 
mente  dilatate,  .tarde  nei  movimenti  —  i  fosfeni  non  erano  ecci- 
tabili. 

JEsam$  oitalmoscopieo.  (Fig.  11.') — Occhio  destro.  —  Mesti  tra- 
sparenti normali  —  papilla  alquanto  piccola  a  margini  tuffati^  cir- 
coscritta  da  un'aureola  bigioscura.  —  1  vasi  coronarli  che  Irovansf 
sulla  papilla  "Sono  pallidij  ma  le  vene,  appena  passato  il  margine  di 
questa,  s'Ingrossano,  si  fanno  gozzute,  fusiformi,  e  decorrono  in 
modo: assai  serpentino  sulla  retina  trasparente. 

Occhio  sinistro.  —  Le  stesse  particolarità  che  nel  destro  colla 
dlifferenia  che  i  vasi  senosi  {>rima  di  abbandonare  la  papilla  /br- 
mano  coi  loro  rami  uniti  a  quelli  delle  arterie  un  intreccio  che- 
copre  quasi  in  totalità  la  metà  estema  della  papilla  stessa,  e 
quando  poi  si  espandono  salia  reUna  appajono  oliremodo  turgidi 
e. tengono  un  decorso  assai  più  serpentino  (veramente  a  zig-zag). 

La  cura  veniva  istituita  dal  medico  ordinario  delia  sala  coii 
un  salasso  ed  alcuni  sanguisugi  all'ano,  all'epigastrio,  ed  ai  pnn 
cessi  mastoidei,  e  ciò  con  notevole  miglioramento  dello  stato  ga- 
itro-cefalico,  ma  senia  rantaggio  per  la  vista. 
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Articolo  8.**  —  VeÙa  Retinite  sempliee.    -       ■    '■ 

L' infiammazione  acuta  della  retina  è  assai  i*ara;  Essa  è  qua- 
si  sempre  accompagnata  d«i  fenomeni  di  esakata  sensibilità  del 
nervo  ottico  o  dei  rami  otialmìci  del  5.^  pajo.  Durante  il  éi 
lei  decorso  il  paziente  prova  squisita  fotofobia,  fotopsia  con- 
tinua, distensione  del  bulbo,  è  travagliato  da  atroci  pàros* 
sismi  di  dolore  che  incominciano  per  lo  più  nel  fondo  dei- 
rocchio,  e  perde  ordinariamente  la  vista  ia  pochissimi  gior^ 
hi.  Tati  sintomi  però  non  garantiscono  che  V  affezione  sia 
limitata  alla  sola  retina^  ed  anzi  alcuni  di  essi,  come  i  do- 
fort  e  la  fotofobia^  possono  esistere  anehe  indipendentememé 
da  una  retinite,  bastando  a  sostenerli  la  semplice  irritazione 
diffusa  ai  filamenti  del  5.^'  proprii  della  retina  da  (fualche 
^Itrd  tessuto  oculare  affetto  da  congestióne  o  da  iofiaitima- 
zinne.  E  se  pur  può  darsi  la  forma  acuta  della  retinite  senza 
che  al  processo  flogistico  abbiano  alcuna  partecipazione  gli 
altri  tèssuti  del  bulbo,  quando  la  malattia  si  manifesta  cogli 
fmponenti  fenomeni  su  notati ,  diventa  impossibile  rosserva- 
fione  ottalmòscopiea ,  epperò  non  è  dato  rilevare  quali  siano 
ib  tali  circostanze  le  mutazioni  avvenute  sia  nella  retina  che 
nelle  altre  parti  del  fondo  oculare.  ; 

L' Ispeziona  ottalnioscoplca  può  invece  illuminare  assai  it 
pratico  nei  casi  di  retinite  sviluppatasi  lentamente,  ovveiro' 
anche  in  quelli  in  cui  la  flogosi  primitrvameiite  acuta  divemie 
in  Seguito  lenta  nel  suo  decorjo. 

Prima  che  T  ottalmoscopo  discoprisse  i  caratteri  anato- 
mici della  retinite  lenta  i  sintomi  che  gli  autori  te  attribui- 
vano erano   assai   incerti   e  contradditorìi,  spesso  anzi  ri- 
ténevansi  come  espressioni  di  essa,  fenomeni   appartenenli • 
ad  affezioni  della  coroidea,  dell' iride  o  della  lente,  e  te* 
vere  manifestazioni  della  flogosi  retinica  venivano  riferite' 
invece  a  condi tieni  nervose,  o  a  debolezza  del  nervo  otti-' 
00,  che  erroneamente  curavansi  per  lo  più  coi  nervini»  eoi- 
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marziali  e  simili,  con  damio  o  quanto  mem>  con  prolunga* 
mento  della  malattia. 

j 

Or  ecco  quanto  si  trasse  finora  dalle  indagini  ottalmo- 
scopioh^  circa  L'origine,,  lo  sviluppo  ed  il  decorso  della 
retinite* 

Nei  primordii  di  questa  malattia/ quando  il  pazjen{Le  noti 
accusa  che. un  ragguardevole  perturbamento  della  funzione 
visiva  per  il  quale  egli  non  può  resistere  né  alla  lettura  nò 
ai  lavori,  senza  avvertire  confusione  o  traballamento  dei 
punti  fissati,  ovvero  si  accorge  di  parziale  oB'uscamento  di 
qualche  .tratto  del  campo  visuale,  T  ottalmoscopo non  riveh 
che  una  diminuita  trasparenza  della  retina  specialmente  in 
corrispondenza  del  decorso  dei  vasi,  ed  un  particolare  ri- 
flesio  cinereo  della  sua  superficie.  In  un  grado  più  avanzala 
della  malattia  si  osserva  altrest  un  particolare  arrossamenio 
del  tessuto  retinico  dovuto  forse  all'  infiltrazione  del  cruore 
sanguigno  neir  elemento  cellulare. 

Progredendo  questo  coloramento  la  retina^  assume  un 
aspetto  radiato  o  striato.  Fin  qui  i  vasi  visibili  mantengono 
il  loro  calibro  fisiologico,  ed  il  loro  colore  normale.  Quando 
la.flogosi  guadagna  nel  suo  decórso,  aumentano  gli  essudati 
nel  parenchima  della  retina,  ed  allora  si  nota  un  considere* 
vole  assottigliamento,  od  una  diminuzione  nel  calibro,  pri- 
ma delle  piccole  poi  delle  maggiori,  arterie ,  finché  queste 
si  nascondono  parzialmente  ed  anche  totalmente  allo- sguar* 
do.  A  tale  condizione  delle  arterie  si  associa,  uno  stalo 
diametralrncnte  opposto  nelle  vene,  le  quali  si  gonfiano, 
si  allungano ,  si  fanno  tortuose  ed  aumentano  evidente- 
mente di  calibro.  Simili  mutazioni  avvenute  nella  retina 
impediscono  di  scorgere  i  tessuti  sottoposti  ad  essa,  ed 
anche  la  papilla  viepe  ad  essere  ricoperta  parzialmente 
od  in  totaliiii  da  una  rete  finissima  di  capillari  che  la  sot- 
trae allo  sguardo  dell'osservatore,  né  si  potrebbe  riconoscere 
se  i  grossi  tronchi  venosi,  che  scorrono  verso  il  nervo  ottico,^ 
non  uddilassero  il  di  lei  punto  centrate. 
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^  In  tal  modo  una  retina  infiammata  j  come  osserva  E. 
Jaeger^  si  direbbe  quasi  priva  di  arterie  e  fornita  solamente 
di  vene.  Anche  queste  poi  di  tratto  in  tratto  si  presentano 
alquanto  rigonfie  e  gozzute  e  come  velate  nel  loro  decorso 
dagli  essudati  i  quaii  le  fanno  apparire  interrotte  special- 
Olente  ove  si  inicrnano  nel  parenchima  della  retina. 

Mano  mano  che  i  trasudamenti  crescono  sulla  superficie 
della  retina  «  questa  riflette  maggiori  raggi  luminosi  a,  lei 
proprii  e  presenta  quindi  uii  coloirito  prima  rosso-brgio,  indi 
bianco-bigio,  ed  infine  tutte  le  parti  di  ess^  vengono  ma- 
scherate dair  essudato,  che  in  totalità  la  riveste  e  la  rende 
opaca.        , 

.  Allorché  le  arterie  si  vedono  impiccolite  o  scomparse  è 
li  essudati  sono  estesi  fino  a  coprire  la  macula  lutea.,  la  fun^ 
ziòne  visiva  rimane  abolita  compleiamente,  mentre  non  lo 
è  che  in  parte  lorchè  sono  parziali,  od  in  distanza  da  quella. 
È  a  notarsi^  che  T  infiammazione  non  sempre  si  osserva 
isolata  nella  retina,  ma  forse  più  spesso  è  preceduta  da 
eongestiokre  o  da  flogosi  della  coroidea,  ovvero  si  diffonde 
coir  andar  del  tempo  a  quest'ultima  membrana.  Per  cui 
talvolta  si  vedranno  i  soli,  fenomeni  della  retinite  come  li 
abbiamo  descritti,  ed  altre  volte  a  questi  si  aggiungeranno 
i  segni  attuali  ,o  i  risultati  della  esistente  o  della  pregressa 
congestione  o  flogosi  coroideale,.  vale  a  dire,  rossore  intenso, 
palese  turgidezza  della  rete  vascolare  della  coroidea,  od 
anche  tnacchie  diversamente  colorate,  macerazioni  di  pig- 
mento, cumuli  parziali  di  esso,  echimosi  sqttoretiniane,  corpi 
opachi  nel  vitreo,  ecc« 

Quando  invece  l'infiammazione  regredisce  o  si  va  risol- 
vendo, le  arterie  tornano  a  farsi  visibili,  ripigliano  a  poco 
a  pdco  il  loro  diametro  normale,  e  "per  contrario  le  vene 
si  assottigliano,  diminuiscono  li  essudati,  si  rischiara  il  tes- 
suto .della  retina,  scompaiono  il  rossore  e  i  riflessi  prodotti 
dal  di  lei  offuscamento,  ricompare  la  papilla  co'  suoi  con- 
torni, e  la  facoltà  visiva  gradatanoente  si  ripristina*. 
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Caute  della  congestione  retiniana  e  della  retmile  tenia»  — 
La  straordinaria  sensibìlitii  e  delicatezza  del  sistema  nervoso 
propria  specialmente  dei  soggetti  eretistici  scrofolosi  od*erpe- 
.  liei  costitaisce  una  delle  condizioni  disponenti  a  codeste  affe- 
acioni;  ma  le  cause  più  o  meno  dirette  e  frequenti  della  con* 
gestione  e  della  flogosì  retinica  sono  il  lavoro  intenso  sopra 
oggetti  minuti  e  lucenti  conrinualo  specialmente  a  luce  ar- 
tificiale, r  abuso  di  bevande  spiritose,  del  eaflè,^  dei  cibi  sti- 
molantr,  F  intemperanza  nella  venera  le  abituali  congestioni 
alla  lesta  che  ricorrono  isolate  o  più  spesso  associale  air  ir- 
ritazione gastricai  l'aver  precedentemente  sofferto  encefaliti^ 
tifi  e^ebralij  resipole  alla  testa  ^  ottalmie.  Secondo  il  MaC' 
itenzte  anche  V  aUattamento  prolungato  vuol  esigere  consi- 
derato fra  le  cause  della  malattia  in  questione,  e  noi  osser- 
Tammo  avere  lo  stesso  potere  eziologico  la  preseosa  dèlia 
tenia  b  dei  lombrici  nelle  intestina,  la  prima  dentizione  nei 
bambini,  la  seconda  nei  fanciulli,  non  che  lo  sviluppo  del 
dente  della  sapienza  nei  giovani. 

Le  cause  positive  poi,  come  sono  Fabusò  del  lavoro  od 
una  luce  troppo  viva  e  calda  che  ferisce  direttamente  l'occhio, 
r  insolazione,  il  riflesso  della  neve,  ecc.,  operano  tanto  più 
fieilmente  se  il  paziente  è  miope  o  presbite  od  aflbiio  da 
macchie  della  cornea,  poiché  queste  circostanze,  obbligando 
ad  uno  sforzo  maggiore  di  vista  durante  il  lavoro ,  devono 
indubbiamente  determinare  nella  retina  qualche  modif  catione 
capace  di  renderla  più  facilmente  suscettibile  ali*  irritazione 
eongestiva  od  infiammatoria.  Cosi  pure  le  predette  cause 
hanno  maggiore  efficacia  se  il  soggetto  è  plettorico  od  «f* 
fette  da  ipertrofia  di  cuore ,  o  se  in  lui  taccia  o  scarseggi 
qualche  flusso  abituale  emorroidario  o  mestruale,  ovvero 
siasi  soppresso  improvvisamente  il  sudore  della  testa,  della 
faccia  o  dei  piedi. 

Sintomi  funzionali  proprii  della  congestione  retiniénu  e 
della  retinite  cronica*  -^  Nei  primordii  della  malattia,  quando 
lo  specchio  non  rivela  ohe  uno  stato  d' ingorgo  vascolare 
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venóso  coD  dimiauito  calibro  delle  art<erie,  il  paziente  prova 
aolameote  on  senso  di  stanchezza  oculare  dopo  Tapplicazionè 
sopra  oggetti  minuti  o  lucenti  o  dopo  la  ottura.  Questo 
fenomeno  cessa  se  egli  desiste  dall'occupazione,  ma  se  vi 
ritorna  »  esso  ripiglia  di  nuovo  dopo  alcune  ore  ed  anche 
dopo  pochi  istanti  quando  la  malattia  dura  già  da  qualche 
tempo. 

Tale  stanchezza  q  fatica  oculare  che  gli  ottalmologi  di« 
stinguonò  col  noine  di  copiopia^  di  astenopta^  di  9Ì8U8  lassi' 
tudo  od  hebetudo^  ecc.,  è  malattia  assai  comune  ai  gioiel- 
lieri, orologiai,  incisori)  scritturali ,  impiegati,  nonché  alle 
cucitrici»  e  massime  alle  ricamatrici. 

Essa  è  caratterizzata  da  una  sensazione  di  pienezza^  di 
distensione  dei  bulbi^  i  quali  si  fanno  anche  caldi,  e  da  un 
senso  di  secchezza  della  congiuntiva.  Insistendo  il  paziente 
nel  lavoro  in  onta  a  tali  incomodi  .vien  sorpreso  da  offur 
scamento  di  vista,  da  diplopia,  da  fotopsid,  da  un  certo  saU 
4ellamento  degli  oggetti  fissati,  e  finalmente  da  stordimenti 
e  da  vertigini  per  cui  è  ^obbligato  a.  tralasciare  T occupa- 
zione. Da  principio  segregando  o  comprimendo  gli  occhi 
eolle  mani)  dirigendo  Io  sguardo  sopra  oggetti  lontani,  fa- 
cendo bagnature  fredde  alla  fronte,  egli  arriva  a  togliersi  per 
•  qualche  tempo  tali  molestie  le  quali  però  ben  presto  si  rin- 
novano e  peggiori  di  prima. 

In  questi  casi  pare  che  la  malattia  stia  nei  limiti  di  uii 
semplice  aumentato  turgore  vascolare  delle  membrane  in- 
terne il  quale  fende  più  difficile  V  azione  muscolare  che 
serve  a  regolare  l'adattamento,  della  vista  tigli  oggetti  vi- 
cini. 

Aumentando  il  processo  congesH90  della  retina  oìiichia* 
randosi  la  vera  re/tm7r  I*  infermo  comincia  ad  essere  mo- 
lestato "dalla  vista  di  mosche  votanti  diversamente  colorate, 
e-Ja>  retina  epnaierva  l'impressione  degli  oggetti  specialmente 
luminosi  che  la  colpirono,  anche  /ex  tiene  chiuse  le  palpe- 
bre 9  od  allontaiui  V  occhio  da  essi.  Smettendo  il  lavoro  e 
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cercando  distrazione  e  riposo  air  aria  aperta ,  tati  moleste 
sensazioni  svaniscono  temporariamente,  e  per  tale  ragime 
i  calzolai  e  gli  artefici ,  che  9ono  costretti  a  lavorare  assi* 
duamente  tutta  la  settimana,  trovanti  sollevati  di  tale  meiH 
modo  al  lunedi  per  il  riposo  perfetto  che  godettero  alla 
domenica. 

Ma  col  progredir  del  tempo'  e  della  malattia,  il  ripose 
più  non  basta  a  porgere  sollievo.  L'occhio  diventa  sensi- 
bile alla  luce,  la  congiuntiva  s*tnjetta  e  forma  un'anello 
intomo  alla  cornea  di  finissimi  vasi,  la  pupilla  si  fa  pigra 
nei  suoi  movimenti,  si  restringe  irregolarmente  o  si  fa  trian* 
golare,  Y  iride  si  fa  convessa  e  la  camera  anteriore  diviene  più 
angusta.  La  malattia  si  converte  albra  in  un'  affezione  eonti- 
mìa,  in  un  processo  stabile,  in  una  crmìiea  retinite  conosciuta 
finora  dagli  oitalmologi  sotto  il  nome  di  ambUojna  eonge$iivtu 

Dichiaratasi  la  retinite^  il  paziente  non  trova  riposo  che 
in  luoghi  oscuri  od  ombreggiati,  cerca  quasi  per  istinto  di 
sottrarsi  alla  luce  per  mezzo  di  occhiali  colorati,  e  non  desi- 
dera che  la  notte  per  quella  ealma  che  l'oscurità  gli  pro- 
cura. Si  accorge  di  abbreviamento  della  vista  perchè  non 
discerne  più  gli  oggetti  lontani  tanto  meno  se  piccoli,  indi 
avverte  che  il  campo  visuale  gli  si  restringe'  o  gli  si  of- 
fusca unifórmemente,  o  viene  abolito  per  qualche  tratto 
solamente  se  il  processo  morboso  è  limitato  o  parziale. 
Quando  le  cose  sono  arrivate  a  questo  punto  V  ammalato 
non  è  più  in  grado  né  di  leggere  né  di  riconoscere  le  per*' 
sono.  Spesso  si  manifestano  dolori  ai  rami  frontali  del  5.^ 
pajo  ,  che  esacerbano  sotto  al  menomo  sforzo  di  vista  ,  o 
sotto  r  influsso  di  qualche  raggio  di  viva  luce  che  ferisca 
la  retina  r  a  ciò  si  aggiungono  frequenti  sensazioùi  di  lampi, 
di  razzi  luminosi,  di  globi  neri,  di  cerchi  a  diversi  colori. 
Talvolta  poi  quegli  infelici  son  presi  ad  intervalli  da  mo- 
mentanei accessi  di  vera  cecità^  la  quale^  scompare  eoli' ob- 
bligarli al  riposo  ed  all'  oscurità. 

L'inclinare  là  testa  verso  il  suola,  i  movimenti   rapidi 
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deHa  perdona,  il  passaggio  da  una  luce  viva  àiroseurith,  Tuso 
degli  slimolanli  e  i  moli  eóncilati  deiranimo  rinnovano  or-» 
dinariameote  la  folopsia  e  la  vista  degli  spettri  luminosi  e 
peggiorano  le  condizioni  della  facolik  visiva.  Coloro  che 
sono  affetti  da  ipertroOa  di  cuore,  oUre  ai  su  enunciati  sin^ 
tomi  hanno  spesso  una  sensazione  loro  particolare ,  veggono 
cioè  gli  oggetti  osclHare  con  moto  sincrono  alle  battute  del 
cuore  ^  e  provano  un  senso  di  pulsazione  nel)' interno  del«, 
r  occhio.  Questo  fenomeno  sembra  V  effetto  di  una  dìlata*»^ 
sioriè  deirarteria  centrale  la  quale  comunica  alla  retina  l'im-^ 
pulso  ricevuto  dal  cuore. 

La  malattia  attacca  ordinariamente  ambedue  gli  occhi , 
ma  si  dichiara  quasi  sempre  più  forte  in  un  occhio  che 
nell'altro,  e  se  avvengono  esaeérbawoni.  da  una  parte,  dimi*^ 
nuiscon  spesso  i  sintomi  naorbosi  dall'ahra;  non  di  raro  poi 
le  aUernative  di  miglioramento  e  di  peggioramento  passano 
dair  un  occhio,  all'  altro,  senza  che  se  ne  poss^  dare  tana 
plausibile  ragione*  .  -         '  * 

Mano  roano  che  la  vista  va  deteriorando  si  rilevano  ulr 
teriori  mutamenti  anche  nelle  condizioni  esterne  deiroechio;. 
h  pupilla,  che  prima  era  lenta  nei  suoi  movimenti^  diviene, 
affatto  immobile   e   rimane  contratta  anche  nella  perfetta, 
oscurità ,  i^  iride  assume  un  colorito  verdognolo  se  è  natu* 
ralmente  bigia,  e  si  scolora  se  è  castana  od  oscura  ^  la  ca-*» 
mera  anteriore  si  rende  ancor  più  ristretta  ed  il  bulbo  fi- 
nalmente, s*impicciolisee  e  talvolta  diviene  molle  ed  atrofico» 
Durante  questi  ultimi  cambiamenti  i  fenomeni  lumiuòsie 
dolorìfici    scemano  neir  intensità  e  nella  durata,  ed  infine 
cessano  e  con  essi  si  spegne  affatto  la  facoltà  visiva.  In  tal' 
caso  hanno  avuto  luogo  nella  retina  V  induramento  o  il  ram» 
mollimento,  ovvero  qualche  esteso  essudato  plastico,  esiti- 
morbosi  che  disorganizzandone  la  eompage  devono  per  ne^ 
cessità  annuiamo  la  funziono  fisiolpgica» 

Se  invece  la  malattia  viene- a  risolti^ione.  cessano  a  poco, 
a  poco  i  fenomeni  nuorbosi,  la  vista  gradataineoie  ritorna, 
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n»  iresti  più  déboley  fimliMale'si  Maiiea,  e  roeekìo  rìioiiie 
per  lo  più  sensibilitBiiiio  alia  luce  vi?a.^ 

La  durala  ddla  retiatie  è  assai  huga»  ed  il  prooo- 
siieo  dare  sempre  essere  alquaoto  riservato,  tanto  più  se 
la  malatlia  è  già  da  qualche  tempo  ineoata.  Avyieiie  pur 
spesso  ohe  i  pauenti  ^i  preseniipo  al  medico  dopo  avere 
frascarato  a  hmgo  i  primi  renomeoi  dell'  affezione  visiva 
DeH*  incauta  éperanaa' che  si  sarebbero  eoi  tempo  dissipati 
spontaneamente.  In  tal  modo  si  lascia  campo  ài  processo 
morboso  di  pi^edire  troppo  nelle  sue  evoluzioni,  ed  in 
allora  la  tarda  terapia  riesce  di  pochissimo  od  anche  di  nes- 
sun vantaggio. 

•  .  • 

i}iira  dtilla   €ong§$tìon§  e   itW  hkfiammBtsfUM» 

dèlia  riiina. 

La  congestione  e  l'infiammazione  della  relina  si  curano 
Col  riposo  assoluto  dell'organo,  coi  garantire  Tocchio  dajla 
luce  troppo  viva,  coll'asiinenza  assoluta  dal  vino,  dsl  caffè, 
dal  tabacco  e  da  tutte  quelle  cause  ecciianli  che  «possono 
irritare  rocchio  e  ponare  afflusso  di  sangue  alla  testr. 
Contemporaneamente  si  cercherà  di  togliere  l'atiivilà  della 
congestione  col  salasso,  ripetuto  «IF uopo  se  lo  richiedono 
o  lo  permeilooo  le  condizioni  generali,  col  moderare  l'azione 
del  eoore  per  mezzo  dei  rimedii  temperanti,  dell'acqua  eoo* 
baia  di  lauro  ceraso  a  dosi  crescenti  o  delta  digitalina  con- 
tifinata  a  fungo. 

Il  sanguisugio  all'ano  od  ai  maleoli,  i  pediluvii  irritanti 
gioveranno  nei  casi  di  soppresso  flusso  emorroidale  e  me* 
strtialC!|  ed  in  tali  circostanze  sarà  pure  indicato  l'uso  del- 
l' aloe  o  di  qualche  altro  rimedio  vanuto  come  emeoa- 
gogò. 

Le  bagnsturé  fredde  #gli  occhi  ed  aHa  fironte  continuate 
tf  luiigo,  il  sanguiMigio  dietro  le  orecchie  ripetuto  e  gene- 
roso riescirafnno  pure  utilissimi  ma  soltanto  qtiando  1'  ecct- 
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tamento  generale  ddla  eireal^ioiie  si.  stira  mdderato  coi 
piò  vtltdi  mezzi  antiflogistici' od  iposteniizenii.     - 

La  segale  CGcnv^ai  Talpe  ed  i  preparali  marziali  non^a-' 
ranno  indicati  che  quando  vi  è  congestione  passiva  od  uno 
stagnamento  venoso  della  retina  dipendente  da  ostruzione  ' 
dei  visceri  addominali  ò  da  uno  stato  di 'c/oro->afiemta  accofh- 
pagnaio  da  debolezza  e  dilalazioi^e  delle,  pareti  muscolari  dèi 
cuore  e  da  una  particolare  atonia  dei  vasi^ 

Prevalendo  Teccitamento  nervoso.  V  intolleranza  allqi  luce 
e  r  eretistpo  dqf  nervi  ciliari ,  ciò  che  ayviene  spesso  n^ 
soggetti  delicati  0  molto  sensibili,  come  anche  negli  erpe- 
tici e  megli  scrofolosi,  si  ricorrerà  ai  revellentì  alla  nuca  od^ 
al  braccio,  e  jcoo temporaneamente  si  appro6tterà  della  virtù 
dei  narcotici  applicati  sotto  forma  d'epitèmi  sulT occhio  od 
alla  frante ,  scegliendo  fra  questi  la  belladonna ,  la  cicuta  :, 
riosciamo.  Tali  mezzi  che  vengono  da  molti  autori  consi- 
gliatti  in  tutti  gli  stadii  della  malattia  noi  non  li  abbiamo 
mai  veduti  efficaci ,  che  allorquando  si  era  perfettamente 
vinto  lo  stato  di  tensione  della  circolazione  generale  e  la 
acutezza  della  flogosi  locale. 

Nella  convalescenza  riescono  assai  giovevoli  l'aria  libera 
della  campagna,  il  riposo  prolungato,  1  bagni  di  mare  eie- 
acque  marziali  bevuta  alle  sorgenti. 

Anche  qui  la  narrazione  di  alcuni  fatti  pratici  servirà 
di  opportuna  conferma'  a  quanto  abbiamo  esposto  in  via  ge<- 
nèrale  intomo  alla  infiammazione  lenta  della  retina. 

Onernaz^M  6.*  —  Jmbliùpìa  bilaUraU  4a  reiinile  lenta» 
(Vedi  Fig.  IV.* )u  —  N0vei|ibre  idS7.  —  U  aig."  S.  benesUnt^, 
di  Venezia,  d'anni  40,  di  temperainanto  linfatìcp  nervoso,  di  gracile 
eostìtaitane,  tuttora  regolarmente  mestruata,  fin  dall'infanzia  fu  sog- 
getta ad  epistassi  ricorrenti,  e  cessate  qaesle  alcuni  amii  sono  la 
si  manifestò  grave  encefiilito  curata  con  molti  salassi^  in  segofto 
alla  qnale  soffrì  sempre  dolori  vaghi  alla  lesta  ed  al  c^llo,  che  si 
esacerbavano  diiraiite  I  cambiamelitì  atiaosferici  associandosi  a 'fre- 
quente gastralgia  ed  a  quasi  eostante  dispepsia. 
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GcdteUé  seÉipre  tMoa»  vlrtà  fin  verto  f  ^$  anni  aUa  4ii«l*epoe« 
cominciò  ad  afverttre  presbiopia  eorreggiliile  cogli  4M:cliialì .  coih 
.▼tetti; 

'  Neil' estate  scorso. assistendo  la'  propria  madre  ai  ttagnl  solfo* 
rosi  in  un  ambiei^e  assai,  caldo  si  ^pose  ripetute  volte  a  cangia* 
menti  di  temperatnra.  In  consega^nta  di  ciò  fu  presa  per  la  prima 
volta  da  fotofobia  con  folppsia^  copiopia  ed  annebbiamento  di  ?i* 
sta  in  ambo  gli  occhi.  Per  tale  affezione  venne  allora  curata  senza 
vantaggio  con  purgativi  salini  che  parvero  invece  aumentare-  gli 
abituali  disturbi  gastrici.  Volle  aHora  recarsi  a  Milano  onde  cble* 
dare  altri  consigli,  e  dopo  quel  vlag({io  intrapreso  in  dna  giornata' 
alquanto  piovosa  s'  accorìse  di  notevole  aggravamento  del  sintomi 
sa  notati  ' 

Presentatasi  a  noi,  oltre  alle  cose' qui  dette  agginogcva  d*es« 
sere  da  2  mesi  assai*  scarsamente  mestruata  e  di  patire  In  questo 
frattempo  quasi  continua  cefalea  ed  un  considerevole  peggiora- 
mento  delle  molestie  gastro-intesitinali. 

Oltre  alla  copiopiaj,  alla  fotopsia  ed  alla  (otofobia  accusava  tate 
un  annebbiamento  di  vista  specialmente  nell'occhio  destro  da  non 
poter  leggere .  nemmeno  i  caràtteri  grandi  scritti  o  stampati.  Nulla 
di  anomalo  offrivano  gli  occhi  esternamente,  ed  anche  le  pupille 
erano  perfettamente  mobili. 

E^amt  ottalmoscopieo.  •—  Occhio  destro.  —  (Vedi  Fig.  IV.*). 
Meizi  trasparenti  normali.  -^  Papilla  rialzata  nelmeizo  in  modo 
da  presentare  una  convessità  nel  puntò  di  santità  del  fascieoli,va' 
scolare;  l'area  della  papilla  appare  nei  suoi  ^j^  esterni  di  color 
rossigno  costituito  da  una  fitta  rete  di  minutiseinH  vasslilni:  la 
vena  centrale  inferiore  mostra  un  nozzelto  o  rigonfiamento  che  ai 
vede  palesemente  pulsare;  all'interno  della  papilla  appena  al  di  U 
del  limite  coroideale  s{  osservano  due  piccole  chiatte  nerastre  di 
pigmento.  Tutto  il  segmento  esterno  della  retina  riflette  una  tìnta 
I^Uida'  biancastra  dome  se  fosse  opocato  da  un  trasudamehlo  uni^ 
forme;  ì  vasi  da  questo  lato  vedonst  come  attraverso  una  nebtda, 
anzi  qualche  arteria  scompare  di  franto  in  tratto  per  poi  ritornare 
in  vista.  Il  restante,  della  retina  èdiafanc^  e  lascia  trasparire,  la 
sottoposta  coroidea  di  un  colorito  rosso  oupOm 

Occhio  sinistro.  — «  Anche  in  questo  osservansi  analoghi  ca- 
ratteri ottalmoscopicl  ma  in  grado  mene  svlloppato. 
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Raffrontandosi  i  sìntomi  raziondli  coi  segni  otlàlmoseoplcì  sf 
diagnosticava  i^ffezione  Tis{?a  della  S.  dipefidere  da  ona,  reHniU 
lenta. 

Le  condizioni  che  avean  preparala  l'orditóra  di  questo  proces- 
so consistevano  nelle  emòrme&i  cerebrali  ripetute  e  nella  sapelrata 
enee&lite.  Quali  cause  occasionali'  .poteansi  rltene|re  la  scarsezsa 
della  mestruazione  per  ravvicinarsi  deU'etÀ  pritica/»  e  le  influenze 
reumatiche  pia  yolte  subite. 

La  cura  si  incominciò  cori  un  salasso  ed-aknini  sanguisugi  al* 
repigaslrio,  ai  processi  mastoi^ei,  ed  alle  pinne  del  naso,  non  an» 
ministrandosi  in  sul  principio  alcun  rimedio'atUvo  internamente  per- 
chè •controindicato'  dalla  coesistente  irritazione  gastrica*  Leggiero 
fu  il  miglioramento  della  vista  ottenutpsi  con  quésti*  mez|i«  il  mi^- 
gioré  vantaggiò  invece  lo  si  ebbe  prima  da  un  generoso  sangui- 
sugio all'ano,  .ed  in  seguito  da  qualche  pillola  drastica.  Durante  i 
primi  due  mesi  di  cura  la  paziente  era  spesso  travagliata  da  do->- 
lori  reumatici  or  ai  muscoli  od  alle  articolazioni ,  ora  agli  occhi 
che  in  tal  caso  si  faceano  iniettati  e  lagrimosi  Ed  in  qu^te  cir- 
costanze rimarca  vasi  la  singolarità  che  ogni  volta  la  cottgiunìiva  e 
la  sclerotica  si  congestionatano,  la  vista  riscbiaravasi  in  mòdo  cbe 
la  S.  potea  leggere  i  caratteri  mezzani  di  stampa  anche  col- 
r  occhio  destro  che  al  sopravvenire' delle  frequenti  recrudescen- 
ze della  congestione  interna  era  invece  quasi  perfisltamente  amaa- 
rotico.  Finalmente  pinta  che  fu  I'  attività  del  processo  flogi" 
sticOt  il  che  era  indicato  specialmente  dal  farsi  sempre  meno  $ei^ 
sibtte  la  pulsazi'ofie  della  vena  centrale ,  e  dal  rendersi  meno 
turgide  le  diverse  rafnipcazion^  vehoee  delta  retina^  e  più  olff- 
bili  le^di  lei, arterie^  si  ricorse  all'uso  interno  del  solventi  fra  i 
quali  si  scelse  la  miscela  del  calomelano  col  solfodorato  d'antimo- 
•io  e  l'estratto  di  aconito. 

Arrivata  la  primavera  T  ammalata^  potè  fUomarsene  a  Veoeait 
soddisfatta  di  aver  riacquistata  qnasi  perfettamente  la  vista ,  e  di 
poter  leggere  anche  a  lungo  i  caratteri  di  stampa  senza  soMfo 
aè  fotopsia,  né  fotofobia,  né  altri  dibturbi. 

Prima  però  di  congedarla  si  volle  esplorare  il  fondo  deiroechio^ 
«  si  riscontrò  che  la  papilla  érasi  fatta  piana  e  palliàm  y  la  rt^- 
Una  Tedeasi  iraeparevte  e  j  suoi  vasi  beirissfmo  dtsHM* 
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0$9ejrvaziime  t/  «—  JmbHopia  4^tra  4a  retMie  ienla4  — 
Loglio  1858.  -^  Francesco  Parmigiani^  di  Magenta»  d'anni  i7,  di 
abito  epatico»  di  media  statura»  di  gracile  costituzione»  sarto  di  prò- 
fesaiORf,  nacque  da  'genitori  ebe  vissero  ad  età  assai  avanzai^.  Il 
padre  negli  ultimi  anni  di  vita  divenne  catarattosOi  i  suoi  fratelli 
che  sono  dodici  godettero  -,  sempre  ottima  vista.  Egli  non  fu  mai 
maialo  in  tuUa  Ja  sua  vita,  tranne  cbe  di  una  lieve  colica  e  qual- 
che passaggiero  dolor  di  testa.  Fuma  circa  un'oncia  di  tabacco  al 
giorno,  beve  vino  soltanto  alla  dòmeniqa  e  lavora  quasi,  l'intera 
giornata  nel  suo  mestiere. 

La  sua  affézioile  oculare  data  da  due  m6»r»  alla  qual'epoca  ri- 
marcò un.  momentaneo  ofToicàmeoto  di  vista^  all'occhio  destro  nel 
meatre  .che  caipminava  sul  mercato  a  pien  meriggio.  , 

Questp  ofTuscainento  rinnova  vasi  n$i  di  susseguenti  due  p  tre 
WùHe  al  giorno»  durando  talvolta  un  minuto»^  talvolta  perfino  un 
quarto  d'ora.  .^ 

Negli  intervalli  la  vi^ta  tornava  iillo  «tato  normale  »  pnd'  jegli 
enotimiava  ad  occuparsi  nei  suoi  lavori  sèn^a  interruzione.  Rin- 
novatosi dopo  dodici  giorni  rofTuscamento  più  non  scomparve;  gli 
oggetti  apparivangli  come 'attraverso  un  fumo  che  gli  impediva  di 
distinguere  la  fisooomià  di  un  individuo  alla  distanza  di  3  o.6  passi. 
La  luce  del  sole  gli.  riesci  va  incomoda»  talvolta  la  vista  legger- 
mente si  rischiarava,  ma  per  breve  intervallo»  tal'altra^si  offuscava 
più  dell'ordinario;  alla  sera  ed  alla  mattina  vedeva  meno  che  nella 
fiornais»  . 

Non  ebbe  mai  crjipsi^»  né  fotqpsia»  non  dolore  ai  bulbi  né 
alla  fronte;  ma  invece  fin  dal  primo  momento  che  gli  si  annebbiò 
la  vista  rimarcò  che  coll'occhio  destro  distingueva  gli  oggetti  co- 
me se  fosser  più  piccoli  e  più  distanti  di  quel  che  Io  erano  in 
realtà.  —  Nel  momento  in  cui  noi  vedevamo  il  P^  continuavano 
tutti  i  fenomeni  riferiti, ma  l'occhio  sinistro  funzionava  ancora  re- 
golarmente»;  col  destro  egli  leggeva  stentatamente  il  N.**  13  della 
•cala  é* Jaeger  a  6  pòllici  di  distanza»  ed  ì  caratteri  sembravangli 
grandi  come  quelli  del  M.^  H  iredoti  coll'occhio  sinistro. 

(Mire  ai  ^if (arhl  funzionali  dèlia  vista  oravi  test^  pedante , 
polao ,  pieno  e  frequente^  lingqa  impaniata»  appetito  diminuito  da 
quasiché  giórno»  tjensione  e  senso  di  peso  all'ipocondrio  destro^  alvo 
regolare. 
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'.  Gli  occhi  offrivano  iridi  castane,  la.  pupiNa  dcsira  più  ristrétta 
delia  ministra  ma  mobile.  -^  htillata  Tatropina  onde  esplorare  più 
ajgfevolniente  il  fondo  deh' occhio,  ed  oliennta  nna  cbrhpteta  mi- 
driasi,  H  pazienta  pon  si  accorse  di  veron  cangiamento  nella  ^nii- 
cropsla  e^  nell'errore  di  di^tan^à,  e  neppure  nel  grado  di  vista»    ' 

Esame  oltalmoscopico.  —  Occhio  destro.  —  Mezzi  IraspafeAtl 
normali.  —  Papilla  grande  a  màrgini  irregolarir  di  colore  rotf- 
so  quasi  fosse  spolverata  dì  cannino.  Il  punto  centrale  dal  quale 
emergono  i  vasi  è  di  un  colore  bianco-gialliccio  assai  splendente.  Le 
pene  sono  grosse  tre  volle /più  del  Dormale ,  ed  alla  periferia  e 
Terso  la  aona  equatoriale  soperano  in  diametro  qu'elle  ^  della  pa* 
pilla. 

ìfei  punto  di  loro  emersione  dal  nervo  ottico  appajono  rigonfie 
e  quivi  appalesano  un  color  ctfpo  nera^fro.  Nel  loro  decorso  snWà 
reiina  sono  serpentine,  e  presentansi  come  a  doppio  marginem 
Le  arteiie  alquanto  esili  scompaiono ^di  tratto  in  Uratio  come 
fanno  anche  le  vene  ^ebb^ne  con^  molto  minor  frequenza. 

In  molti  ponti  vedonsi  dei  vasellini  rettilinei  che  tosto  scom- 
paiono di  vista.  Tutta  la  superficie  della  retina  dà  un  riflessoaz^ 
zurrognólOf  e  vi  si  risconirano  molte  pianole;  èkiazze  rossastre 
ora  in  ì>ieinahza^  dei  tfasi  ora  lontane  daessii,  Esercitando  ,8ul 
bulbo  dna  4ieve  compressione  non  apparve  alcuna  pplsazlonci 
«  Occhio  sinistro.  —  Mezzi  trasparenti  normali.  Papilla  grande 
splendente.  Vasi  arteriosi  e  yenòsi  piuttosto  distesi  contenenti  un 
sangue  rosso  cupo. 

Ordinazione.  —  Un  salasso  —  infuso  lassativo  ed  in  seguito 
polveri  risolventi  —  epitemi  freddi  alla  fronte.  —  Astinenza  dal 
vino,  dal  tabacco,  ecc.  "—  grande  moderazione  nel  lavoro.^ 

Il  P.  non  è  finora  ficomparso  at  nostro  dispensario. 

Osserpazione  8.*  ^r-  Jmbliopia  destra  da  retinite  lenta  con 
enwrragie  punteggiate  in  soggetto  pellagroso.  (Vedi  -Fig*  V.*)  — ^ 
7  dicembre  ^857.  —  Serafino  Biraghì,  contadino  dei  dintorni 
di  Milano,  d'anni  54,  di  temperamento  sanguigno  linfatico,  di  co- 
stituzione floscia  e  deperita ,  liacque  da  parenti  sani ,  ed  ebbe  dal 
matrimonio  figli  sani.  Nell'infanzia  fa  soggetto' a  frequenti  epistassi. 

A  19  anni  ammalù  per  reumatismi  muscolari  con  febbre,  a  26 
per. febbri  intermilt^snti,  che  djurarono  parecchi 'mesi  e  furono  sai" 
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seguite  da  tnrlie  cardiache  e  eooleinporaiieamente  da  an,  urogres^ 
«ivo  ìpcrtrofesarsi  *della  tiroidea  e  da  dimiii«zrorie  dcll'tfdito« 

Oltre  a  ciò  ripeteraosi  spesso  i  reamatismi  •  che  ricfaieàevaoo 
oipii  anno. anav cura  attira.  Da  2  anni  soffre  in  primavera  feqo- 
menì  cutanei  enterici  e  cefalo-spinali  tir  pellagra. 

.Da  6  mesi  dite  veder  meno  gli  o^^getti  coll'ocekio  destro  per 
una, nebbia  che  li  circonda,  e  tale  diminusione  di  vi^ta  venne ac^ 
compagnata  da  folopsia  e  'dalla  sensazione  di  nn  corpo  rotondo 
bianco,  ondeggiato,  semovente  a  seconda  del  moti  dell'occhio^  che 
egli-raBsomiglia  ad  un  largo  disco  dell' ampiezsa  del  fóndo  d'un 
capello.  • 

Al  primo  esame  dà; noi  fattogli  oltre  allequ^  notate  circostan-- 
se  accasava  cefalea  gravativa,  vampe  di  calore  ài  Tolto,  sonno- 
lenza, oppressioni^  cardiaco«-respirator|a,  presentava  cuor  valido  con 
moto  di  leva  all'apice  e*  suoni  cbiari^d  e^esi;  alvo  stiticò,  polsi 
pieni,  dor|,  frequenti.  Gli  occhi  apparivan  tufgidi.  e  rossi  come 
tutto  il  volto,  le  palpebre  socefaiu^e^,  le  pupille  mobili  e  regolari. 

Esame  oHalmoaccpieo.  --^Occhio  destro,  -r- Mezzi  trasparenti 
norolali  -*^  Papilia  rotonda,  alquanto  p.jccofo,.  di  Hnla  rossa  cfaeià 
risalto  sopra  il,  fondo  deirocchio.di  color  ranciato  sporco.  — fissa 
è.  circondata  da  un  orletto  nerastro.  Dal  centro  della  papilla  par- 
tono i  vasi  arteriosi  e  venosi;  ì  primi  sono  pochi^  s^rperUini^  sot- 
Ifif ,  e  di  quafido  in  quando  ihterroUi  e  come  eoperii,  da  Uno 
strato  di  sottilissima  linfa*  —  Le  tene  sono ^ grosse  ^  serpentine^^' 
ed  in  diversi  punti  velate  ed  anche  totalmente  ricoperte  da  tratti 
di  tinissimi  essudati  retinici. 

,  MV  in  basso,  e  verso  le  nllinie  ramificazioni  della  vena  coro- 
naria^ inferiore  si  vede  una  pleiade  di  piccole  echimosi  retiniane, 
una  delle  quali  si  trova  in  prossimità  della,  stessa  v«na. 

Dal  4  dicembre  1837  al  29  si  praticò  uci  salasso,  il  ammini* 
strarono  eccoproUci,  &i  applicò  un  vescicante  al  processo  mastoi- 
deo  e  si  fecero- frizioni  di  qngnenìo  napoletano  al  sopracigiiOi  ma 
tutto  cfb  senza  un  deciso  vantaggio  per .  la' facoltà  visiva. 

B|el  gennajo  si  incominciò  V  uso  di  pillole  drastiche  che  eeci* 
tavano  copiose  scariche  senza  riescire  molto  moleste  alle  intestina, 
ed  allora  si  cominciò  ad  avere  qualche  vantaggio  nella  facoltà  vi** 
slva,  la  qnale  poi  migliorò  ancora  di  più  sotto  l'uso  continuato  » 
lungo  delle  polveri  di  digitale  e  nitro,  dietro  le  quali  avea  acqtii-*' 
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stato  calma  11  caoce  »  ed  il  paziente  non  soffriya  piìi  tanto  di  ce- 
falalgia  gravativa  »  ìed  avvertiva  anche  notevole  diminiuione  della 
fotopsia. 

Addi  13  giugno.  Esaminato  di  nuovo  il  fondo  dell' jocefaio  de- 
stro si  rilevarono  qmsi  affatto  scomparse  le  emorragie  delta  re^ 
tina^  ÌQ  vene, però  erano  ancora  distese^  tortuose,  vturieùse  t  qua 
e  là  coperte  dì  un  velo  cinerfccio^  a  lato  delle  vene  inferiori  ve- 
deasi  un  riflesso  azzurrognolo  cinericcio.  Si  consigliava  la  conti- 
naasione  dell^  polveri  di  digHale  e  nitro* 

L'ammalato,  è  fra  i  pochi  che  si  mostran  costanti  e  fidociosi 
presentandoti  almeno  ogni  IS  (giorni  al  nostro  dispensario,  per  cui 
possiamo  nutrire  speransa  di- riescire  col  tempo  a  ridonargli  suf- 
ficiente grado  di  vista  nell'  occhio  destro ,  e  di  impedire  che  U 
stessa  malattia  quando  incominciasse  anche  nel  sinistro,*  abbia  a 
fare  gli  stessi  progressi  che  dovette  subire  il  destro. 

Spiegazione  delle  figure. 

Tav.  !••  -—  H^.  V"  —r  Rappresenta  il  fondo  normale  dcjl- 
Vocehio  sinistro  di  nn  adulto,  veduto  ad  immagine  capovolta^ 
coli*  ingrandimento  di  cirisa  7  diametri.  . 

Il  disco  bianco-giallognolo  rappresenta  la  papilla  o  il  punto,  di 
ingresso  del  nervo  .ottico  --^  dal  cui  centro  sortono  le  arterie  ed 
entrano  le  vene  centrali. 

-Le  vene  di  color  rosso-oscuro  si  distinguono  dalle  arterie,  per 
essere  queste  delineate  a  doppio  margine. 

La  macula  lutea  è  situata  al  lato  destro  della  papilla,  dove  il 
fondo  oculare  non  offre  diramazioni  vascolari  visibili,  e'  dis(a  da 
quella  5  a  6  linee.  Essa  non  è  raffigurata  perchè  non  è  quasi 
mai  riconoscibile  per  meno,  deirotlalmoscopo. 

Il  restante  della  figura  rappresenta  il  fondo  oculare  di  color  ros- 
so-aranciato. 

Tàv.  IL*  —  Fig.  //.•  *^  Retina  destra  veduta  ad  immagine 
capovolta  coli*  ingrandimento  di  circa  5  diametri^  La  sona  nervea 
della  papilla  è  rosea  per  grave  congesti«>ne  capillare.  Le  vene  sono 
turgide^  tortuoiie,  gozzute  e  liiaiformi ,  le  arterie  esili. 
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Tav.  II.  — ^  fisi  IIL'  —  HeHna  di  un  occhio  sinistro  Minf" 
albino  ceduta  ad  immagine  capovolta,  -^  La  papilla  è  eolòriU 
in  rosso  da  injezione  capillare.  Le  vene  sono  alquanto  serpentine  e 
di  grandezza  pressoché  normale.  L'emisfero  destro  corrispondente 
alla  macula  lutea  riflette  un  color  rosso-ranciato  fiiù  saturo  del  nm^ 
inaiel  L'altro  emisfero  lascia  trasparire  larete  dei  tasi  della  coror- 
dea  p^r  mancanza  dèi  pigmento  da  vizio  congenito; 

Tav.  III,a  —  Fìg.  /r.a  —  Retina" dell' occhio  destro  veduta 
ad  immagine  capovolta.  —  La  papilla  appare  rialzata ,  colorita  in 
rosso  VÌVO'  da  congestione  capillare.  Le  arterie  sono  in  parte  scòm* 
parse  od  appajona  interrotte  attraverso  d' un  essudato  biancastro. 
Le  vene  sono  alquanto  turgide  ed  hanno  pjerduto  nel  loro  decòrso 
la  regolarità  e  morbidezza  di  curve.  Le  due  chiazze  nerastre  in 
vicinanza  al  margine  della  papilla  sono  costituite  da  deposizioni 
di  pigmento. 

Fig.  F.^  —  JteiiHa  delV  occhio  destro  pedata  ad  immagino 
capovolta.  —  Là  papilla  rosea  da  congestione:  11  limite  coroideale 
marciato  da  uà  anelietto  di  pigmento  nerastro.  Le  poche  arterie 
tattora  esistenti  appajono  sottili^  serpentine  e  di  quando  in  quando 
interrotte  per  sopràppositione  di  uno  strato  d»  sottilissima  linfa.  Le 
vene  assai  turgide  e  serpentine  in  alcuni  pnnti  -sono  coperte  ^a 
essudati,  in  altri  s' internano  nel  parenchima  della  retina.  Al  seg- 
mento inferiore  periferico  si  riscontrano  delle  punteggiature  co* 
stituite  da  emorragie  4«Ha  retina.  (  Continua  ). 


Ovarlite  d^ppto  eapparata^  enterfte  e  febbre'  mi* 
sitarci  atorta  e  necroacppia;  lettura  fatta  ntUa  seduta 
mensile  di  Agosto  presso  l'Ospitale  Maggiore  di  Milana^ 
dati' assistente  in  chirurgia  doti.  I<IJIOI  «BMfiUJL 

Ceacbè  lutti  gli  autori  di  aaaloosia  patologica ,  parlando 
dell' o  varice,  accenniDo  all' Scodella  suppurazione  e  alma- 
nife^tarsi  all'esterno  delle  marcie  pelr  la  via ,  o 4eUa  tromba 
di  FaMoppia^  o  del  corpo  dell' utèroi  o  della  vagina,  o  della 
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vescica,  o  del  retto  intestino  come  pia  frequentemente  av- 
viene, nnilameno  anche  a  chi  instituisce  molte  auiossie  non 
accade  che  assai  raramente  di  potere  osservare  alla  bara 
anatomica  uno  dei  precitali  modi  di  aprirsi  la  via  all'  esterno 
del  pus  ovarico.  Ed  è  specialmente  alle  scopo  di  confermare 
sempre  più  il  fatto  anatomo-patologico  dell'  avvenuta  comu- 
nicazione dcU'ovajo  sinistro  eoi  retto  intestino/  che  lo  scri- 
vente vi  legge  la  seguente  storia  di  ovante  doppia  sup- 
purata. 

Nata  da  padre  sano  e  ancor  vivente,  e  da  madre  sofferente  di 
ìmalatUe  addominali  delle  quali  fu  vittima,  G.  Maria»  di  Milano,  di 
temperamento  linfatico,  d'anni  26,  nubile,  benestante,  nativa  dei 
Corpi  Santi  di  questa  città  sotto  la  parrocchia  di  S.  Gottardo,  la- 
mentava di  patire  fin  daH'età  di  tre  anni  incomodi  di  ventre.  Fu 
mestruata  a  i2  anni»  e  la  mestruazione,  benché  sempre  accom- 
pagnata da  forti  dolori  lombo -ipogastrici,  continuava  regolare  fino 
a  questi  ultimi  anni,  in  cui  la  sua  prolungata  durata  assumeva  la 
forma  di  menorragia.  Per  congestione,  a  quanto  pare»  dei  visceri 
deità  piccola  pelvi^  e  per  menorragia  fu  curata  nel  cuore  dell'  in- 
verno dell'anno  1856-57  mediante  qualche  sottrazione  di  sangue 
dal  braccio,  il  riposo  e  il  regime  dietetico. 

Non  appena  riavuta  la  G.  da  quest'ultimo  male  nuovamente 
recidivò  nella  stessa  forma^  morbosa,  delta  quale  venne  curata  nel 
mese  di  marzo  dell'anno  sud.**  1857  dallo  scrivente  colle  bevande 
acidule  n^ucilaginose  e  co'  bagnuoli  freddi  al  ventre,  in  capo  a 
15  giorni  di  cura  essa  si  trovò  in  grado  di  alzarsi  dal  letto,  e 
usci  di  casa  pochi  di  appresso. 

Ma»  benché  la  sua  salute  fosse  migliorata,  la  G.  si  lamentava 
nulla  meno  delle  facili  mosse  di  corpo,  della  ricorrente  osfalgia»  del 
dolori  insistenti  al  basso  venire»  e  della  prolungata  dorata  della 
mestruazione.  Ai  21  di  maggio  del  precitato  anno  venne  colta  da 
brividi  febbrili,  da  senso  di  confusione  al  capo,  da  formicolio  alle 
estremità  e  daU' esacerbaziene  dei  sunnotati  incomodi. 

Esaminata  la  paziente  in  questo  istesso  giorno  si  notò:  pallore 
della  cute,  dimagramento  della  persona,  balordaggine  benché  nitida 
fosse  l'intelligenza,  senso  di  acqua  cadente. agli  orecchj,  bocca  in- 

AnKAvu  rot.  CLXF.  51 
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sipida^  rossore  e  seccbezza  deHe  labbra  e  della  UngQa,  sete  mode* 
rata,  inappetenza»  senso  di  costrizione  sterno-epigastrica,  l  viscer 
ri  toracici  si  presentarono  normali  air  ascoltazione,  benché  sospi? 
rosa  ne  fosse  la  respirazione,  il  ventre  era  leggermente^  meteorico 
e  sede  di  ricorrenti  dolori  frizzanti  che  dall'una  regione  iliaca, 
attraversando  l'ipogastrio,  si  estendevano  all'altra.  Di  più,  la  re- 
gione ileo-ciecale  alla  palpazione  dava  un  senso  di  pieno,  era  do- 
lente al  tatto,  e  l'inferma  asseriva  che  questa  regione  manifestavasi 
maggiormente  tesa  "^otto  il  passàggio  dei  gsz  e  dopo  l'ingestione 
delle  bevande  e  degli  alimenti,  come  ebbesi  poscia  più  volte  a 
constatare.  L'alvo  era  mosso  diarroicamente.  Si  notò,  injoltre  ros- 
falgia,  il  cuociore  nel  mingere,  quantunque  nulla  di  abnorme  si 
rinvenisse  agli  organi  genitali  f sterni  e  l' utero  esplorato  si  presea-* 
tasse  di  volume  ordinario,  indolente  afifatto  e  mobile  in  ogni  lato, 
11  polso  era  molle  e  frequente,  e  il  calore  cutaneo  esagerato* 

Diagnosi.  —  I  visceri  che  si  appalesavano  ammalati  erano 
quelli  posti  nelle  regioni  inferiori  del  ventre.  La  mestruazione  con- 
vertita in  menorragia,  i  dolori  che  dall'  una  regione  iliaca  si  esten- 
devano all'altra  e  l'osfalgia  indicavano  che  gli  organi  della  gene^ 
razione  erano  sede  di  malattia.  Lo  stato  normale  della  vagina  e 
dell'utero,  rilevato  coli' esplorazione  vaginale,  mise  in  chiaro  per 
esclusione  che  degli  organi  generatori  le  ovaje  erario  quelli  presi 
dal  male.  La  diarrea  che  datava  già  da  qualche  tempo  e  il  me- 
teorismo addominale  ^igniGcavano  che  uno  stato  frritalivo-conge- 
stivo  esisteva  al  tubo  intestinale- massime  nella  sua  porzione  infe- 
riore. Il  senso  di  pieno  alla  regione  iliaca  destra,  percettibile  mas- 
simamente dopo  l'ingestione  delle  bevande  e  degli  aliaienti  e  sot- 
to il  passaggio  dei  gaz  intestinali,  e  il  dato  anamnestico,  che  Tiq- 
ferma  soffri  di  precedenti  malattie  di  ventre,  rendevano  probabile 
una  partecipazione  recente,  o  l'esistenza  di  qualche  postumo  nella 
porzione  di  peritoneo  corrispondente  a  quella  regione.  .Finalmen- 
te la  balordaggine  accusata  anche  dalla  paziente,  V  ambascia  ster- 
no-epigastrica accompagnata  dal  respiro  sospiroso ,  la  mollezza  iì 
la  frequenza  del  polso,  il.  senso  di  acqua  cadente  ajl' orecchio  e  il 
mirmechismo  preludiavano  alla  comparsa  dell'  eruzione  migliare. 

Si  prescrissero  bagnuoli  freddi  al  ventre,  bevande  acidule  e 
clisteri  d'aqua  fredda. 

Coir  uso  dei  bagnuoli  freddi  all'addome  l'inferma  senti  solile- 
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To  nei  dolori!  ta  febbre  rimetteva  al  mattino  ed  èsacek-baya  atla^ 
sera  con  ìnTasiòne  di  forti  orripllaKioni, .  a  vincerle  le  quali  si  pro- 
pinarono Hpetute  dosi  di  chinina,  l  sndofi  intanto  si  manifestavate 
no  copiosi,  mantenendosi  continua  la  febbre,  li  polso  sèmpre  pio- 
colo  ^e  molle,  e  persistente  fi  sen^o  di  confusione  ai  éàpo-.  Dopo 
alcuni  giorni  di  decorso  la  cute  divenne  sede  di  oopiose  efOzioili 
di  migliare  cristallina,  la  cui  apparizione  arrecò  sollievo  all'hiféi^- 
ma.  Ha  tale  sollievo  fu  di  breve  durataé  Ad  Ogni  tratto  i  eotl^ap- 
prossimarsi  cioè  delle  nuove  eruzioni»  la  febbre  a  freddo  invadcTa 
di  nuoto ,  e  gli  accessi  pia  spiccati  sembravano  prediligere  il 
mercoledì  di  ogni  settimana  come  le  eruaionf  pib  Copiose  manife- 
jstavansi  nel  giovedì.  Al  riapparire  di  tali  accessi  e  talvolta  per 
prevenirli  si  projii^arono  ripetute  dosi  di  chinina,  la  cui  ation^, 
pc.ssaggiera  seniprci  valse  però  pel  corso  di  due  mesi  é  meziKO  ii 
produrre  notabili  remissioni  febbrili,  più  facili  e  copiose  eruzioni 
enqualche  giornata  d'apììressia  per  ogni  seltimanai  In  capo  à  qu^ 
sto  periodo  di  tempo  le  eroEloni  migliari  si  fecero  scarse  ed  irre- 
golari: ra  febbrosi  rese  permamente  e  sttiatr)  i  primitivi  earaiteri 
che  le  davano  la  forma  accessionale.  I  sintomi  addominali,  all'in- 
contro,  i  dolori  cioè  alle  regioni  inferiori  del  Venire  e  ai  lotftbi  e 
Il  meteorismo  per  nulla  dimeltevano  ;  che  anki  la  diarrea  si  fece  san^ 
guinolenta,  e  turbe  nervose  insorsero  a  complicare  sempre  pi4 
l'andamento  del  male,  A  quell'epoca  è  in  appresso  le  bevande  àél«^ 
dule,  l'acqua  coobatà  di  labro-cefaso  furono  le  sole  medicine  M»- 
ìerate  dallo  stdmaco,  coadjuvate  da  clisteri  d'acqua  frédda,  a^éidèia^ 
ti  talora  a  laudano,  o  àé  amido,  o  ad  allnme.  Siffaftii  remedii  pto^ 
cacciarono,  ciascuno  alla  loro  voKà,  qualche  momentaneo  sollievo 
all'inferma,  la  quale  però  asseriva  che  i  bagnuoli-  freddi  al  venh 
tre  valevano  più  che  ogni  altra^  medicina  a  sedare  i  dolori. 

Potrebbe  taluno  dubitare  che  si  fosse  da  noi  ommessa  una 
prescrizione  terapeutica,  le  sottrazioni  sanguigne,  apparentemente 
indicate  dal  carattere  e  dal  decorso  dtSi  morbo,  MK  alta  sanguigna 
Ifcnerale,  al  salasso^  Ostava  fin  daFle  prime  lo  stalo  di  prosirazlooe], 
d'emaciazione  dell'inferma,  la  qualità  del  polso,  il  earafttere^  ^esiso 
della  forma  morbosa.  Ài  sanguisugi  locali,  ehe  pure  àppai^ivano 
indicati  dal  processo  infiammatorio  addominale,  si  oppose  con  Ion- 
ica e  ostinata  insistenza  l'infermd,  la  quale  asseriva  aver  sempre 
conseguito  danno  e  affievolimenlo  dalle  sottrazioni  sanguigne  an- 
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che  più  lievi:  e  per  vero  avendo  lo  scrivente  trionfato  solla  vo- 
lontà dell'ioferma  colK'applicare  un  moderato  sangaisagio  ai  vasi 
emorroidarli,  ne  risaltarono  tali  turbe  nervose  e  cosi  frequenti  de* 
liquj  da  costringerlo  a  rinunciare  a  quel  meszo  per  l'avvenire* 

Col  principio  di  agosto,  allo  scopo  di  portare  un  rlyulslvo  ai 
visceri  addominali  e  di  favorire  maggiormente  l'eruzione  della 
migliare,  si  applicò  un  vescicante  per  ciascuna  coscia.  Si  pratica- 
rono |iore  delle  unsfoni  solventi  alla  regione  iliaca  destra  per  com- 
battere quel  senso  di  pieno  cbe  giudicossk,  in  unione  agli  altri  sin- 
tomi, siccome  l'espressione  di  un  esito  di  peritonite  parziale,  e 
di  favorire  il  processo  di  riparazione  alle  ulcere  intestinali^  appa? 
lèsatesi  eolla  comparsa  della  diarrea  sanguinolenta.  Si  insitettein 
questo  trattamento  curativo  per  quindici  giorni,  finché  vista  l'inu- 
tilità di  una  ulteriore  perseveranza,  si  sospesero  le  predette  un- 
zioni, e  si  fecero  cicatrizzare  le  piaghe  artificialmente  aperte,  onde 
non  accelerare  di  pi&  il  deperimento  dell'inferma. 

Gol  i.^  di  ottobre  la  paziente  venne  cotta  dairesacerbazlone 
dei  dolori  addominali^  del  meteorismo  e  dei  tormini,  aggiungendo- 
sele di  pi&  un  tenesmo  rettale  cosi  grave  da  obbligarla  per  ore  con- 
tinue alla  predella.  Da  questo  giorno  in  poi  si  osservò  nelle  ma- 
terie evacuate  per  secesso  vera  marcia. contenente. talora  cellulare 
mortificato.  A  sollevare  l' inferma  da  tanto  soffrire  si  amministrò  la 
morfina  9  la  cui  dose  a  poco  a  poco  fu  ejevata  a  dieci  grani  per 
ogni  34  ore,  sospendendo  i  bagni  freddi  al  ventre  e  i  clisteri  per 
I  gravi  dolori  che  essi  risvegliarono,  e  sostituendovi  i  cataplasmi 
laud^izzati.  In  tele  deplorabile  sUto  perdurò  la-G.  fino  al  giorno  9 
dicembre  alle  ore  9  antimeridiane,  ora  in  cui  la  morte  la  sollevò 
da  Unte  pene. 

Jlfecrosoopia  instituita  26  ore  ippo  il  decesso  alk^^  presenza 
del  ehiar»  collega  ed  amico  doti.  Chiapponi. 

Jhito  esterno.  —  Corpo  assai  emaciato,  rigidità  cadavericia 
scomparsa,  cicatrici  da  applicato  vescicante  ad  ambo  le  coscio, 
macchie  verdognole  all'addome. 

Jfon  fu  ispezionato  il  capo. 

Petto.  -«*<  I  polmoni,  scevri  da  ogni  aderenza  pleurica,  avevano 
un  colore  roseo  ed  erano  perfettamente  soffici.  Normale  trovosai 
il  coore. 
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'-   jiddome.  -«  Il  grande  omento,  privo  affatto  di  adipe,  si  esteó'' 
deva  §00  alla  parte  inferiore  dell'addome,  ed  ^deriva  in  più  ponti 
air  imbasso  eoi  peritoneo  parietale.  DallMspézione  superficiale  dei 
visceri   addominali  si  poterono  rilevare  qua  e  là  delle  injeziont 
aulla  tonaca  peritoneale  dellMntestiuo ,   l' aggrovigliameptb  di  più 
anse  intestinali  deirileo,  e  la  loro  adesione  coirutel*o  e  colle  ovaje^ 
e  r  arrossamento  quivi  più  marcato  della  tonaca  loro  peritoneale. 
I  legamenti  larghi  e  le  ovaje  avevano  perduta  la  loro  normale  ap-> 
parenza  offrendo  i  primi  maggiore  inspessimento ,  e  per  avere  le 
seconde  acquistato  il  volume,  in  riguardo  alla  sinistra  d' un  grosso 
uovo  di  gallina,  e  alla  destra   di  poco  minore.  Alla  sezione  la  mu- 
cosa gastrica  nulla  offri  degnò  di  rimarco  :  quella  dell'  intestino 
tenue  un'iojezione  ovunque,  e  ora  più  ed  ora  meno  arborizzata 
e  punteggiata.  Per  lo  spazio  di  sei  centimetri  e  mezzo  di  lungbez'* 
za,  e  di  tre  circa  di  larghezza,  l'ileo  a  poca  distanza  del  sunnotato 
aggrovigliamento  presentò  una  superficie  disseminata  da  tante  pic- 
cole ulicere  interessanti  solo  Io  spessore  della  mucosa.  Le  tonache 
di  tutto  il  tenne  intestino  erano   assottigliate,  ed  esso  conteneva 
una  materia  bianco-gialliccia  di  consistenza   simile  a  quella  della 
poltiglia.   La  mucosa  di^ tutto  l'intestino  crasso  si  rinvenne  uni- 
formemente arrossata  e  tomentosa,  e  l'arrossamento  facevasi  sem- 
pre più  intenso  mano  mano  che  avvicinavasi  al  retto.  AI  di  sopra 
delia  valvola  del  Bacino  trovossi  un'  ulcera  di  forma  rotonda,  della 
grandezza  di  tre  centimetri  di  diametro,   ed  interessante  la  mu- 
cosa e  il  sottoposto  tessuto  cellulare.  Altre  uleerette  osiservavansi 
disseminale  qua  e  là  in  tutto  il  colon  ascendente.  Le  tonache  di 
tutto  il  crasso  av^evano  un  ingrossamento  rilevante,  e  facevano  un 
appariscente  contrasto  con  quelle  assottigliate  del  tenue  intestino. 
Per  meglio  poter  osservare  si  esportarono  dalia  piccola  pelvi, 
la  vescica,  la  vagina,   l'utero  colle  sue  dipendenze  e  il  retto  in- 
testino. Normali   erano  la  vagina  e  l'utero;  solo  gemeva  dall'ori- 
fizio esterno  di  questo  della  mucosità  simile  all'umore  prostalico. 
Tutta  la  mucosa  del  retto,  intensamente  arrossata,  era  sede  di 
varie  ulcere,  delle  quali  la  più  grande  di  forma  rotonda,  aveva 
due  centimetri  di  diametro.   Sulla  parete  anteriore  poi  del  retto  ^ 
alla  distanza  di  undici   centimetri  dall'ano,  si  trovò  un  seno  che 
metteva  in  comunicazione  il  retto  stesso  con  un  tumore  costiluiló 
dall'ovdjo  sinistro.  Questo  tumore,  grosso  come  un  novo  di  galli- 
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oa«  come  si  è  pì&  sopra  noUto,  afera  ana  cavità.  tappcuaU  da  oDa 
membrana  piugeoica,  la  quale  presentava  delle  duplicalipre  «imili  » 
quelle,  degli  iatestiaL  In  essa  cavila  poi  eontenevàsi  marcia  mista  a 
tessuto  cellulare  mortificalo*  L'ovajo  destro,  di  volume  un  pò  minore 
del  sinistro,  offri  una  tessitura  soaMgK^te  a: quella  dell'utero,,  e 
nel  suo  centra  già  presentava  un  focoiajo  di  suppurazione*  Harcia 
densa  e  in  poca  quantità  si  liinvenne  eziandio  nel  cellulare  uniente 
il  retto  intestino  alla  vagina.,  La  piccola  pelvi  in  generale  presenta 
il  sistema,  venoso  injetatto  come  se  anatomicamente  preparato.  1 
reni  erano  assai  voluminosi,  e  il  sinistro  più  del;  destr«i,  e  per  tutta 
alterazione  offrirono  lo  stato  loro  di  congestioue.  La  milaa  -di  vo- 
lume auoientato  era  di  tessitura  normale.  U  (ega^  dlscfetameote 
voluminoso  aveva  una  tessitura  mirìsticata. 

Ri^pilogaodo  ia  via  di  epicrisi  la.  presame  storia  clinica 
e  la  relativa  necròseppia  si  può  coudiìadere  : 

L  Che  la  G.  andava  soggetta  a  disturbi  addominaìi  fino 
dalia  sua  infanzia. 

II.  Che  giufita  T  epoca  delti  putyertlii  gli  organi,  che 
maggiormente  soffrirono  di  congestione,  erano  quelli  della 
generazione,  e  maissime  le  ovaje. 

III.  Che  le  ovaje,  per  lento  ed  antico  processo  morl)oso, 
eransi  rese  ipertrofiche ,  e  che  probabilmente  colte  in  /tale 
stato  dalla  malattia  che  spense,  l'inferma,  il  nuovo  processo 
morboso  ne  provocò  là  suppurazione.  -j 

IV.  Che  lo  stato  infiammatorio  delle  ovaje  ha  tratto  in 
compassione  anche  il  tubo  iiiiesltnale  non  solo,  ma  proba- 
bilmente fu  causa  dell'  ascesso  notato  nel  cellulare  retto-va- 
ginale* 

V.  Che  la  stabilita  comunicazione  deirovajo  sinistro  col 
retto  Cu  contrassegnata  dal  manifestarsi  della  marcia  negli 
escrementi  emessi  per  secesso. 

VI.  Che  la  tumefazione  alfa  regione  iliaca  destra,  durante 
il  passaggio  dei  gaz  intestinali  e  dopo  T  ingestione  delle  be- 
vande e  degli  alimenti,  ebbe  riscontro  netl'  aggrovigliamenta 
delle  anse  intestinali  fra  loro  e  col  peritoneo  parietale  di 
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quella  regione,  per  l' ostacolo  folto  al  lóro  progredire  neU 
rimestino. 

VII.  Ne  resiafinalmehle  a  fisssare  la  parie  eh*  ebbe  nella 
genesi,  nel  decorso,  nell*  esito  della  malattia^  il  morbo  mi- 
gliare. Le  questioni  a  risolversi  in  proposito,  quando  si  Vo- 
gTian  causare  le  secondarie  e  le  oziose,  si  riducono  alle  se- 
guenti: a)  la  migliare  apparve  essa  sotio  la  forma  che  dibesi 
comunemente  secondaria,  o  fu  ndiigliaré  essenziale?  6)  Se 
la  migliare  fu  essenziale,  in  quali  rapporti  si  trovò  cogli  ac- 
cessi febbrili?  e)  Se  la  migliare  fu  essenziale,  quale  influenza 
esercitò  sul  processo  morboso  dei  varii  visceri  affetti,  e  spe- 
cialmente su  quello  delle  ovaje? 

Alla  prima  questione  crediamo  poter  rispondere  la  mi- 
gliare essersi  presentala  nella  paziente  con  tulli  i  caratteri 
della  migliare  essenziale.  Fino  dai  primi  giorni  la  paziènte 
ne  offri  i  sintomi  prodromici,  l'ambascia  sterno-epigastrica, 
la  balordaggine,  Ja  mollezza  e  la  frequenza  del  polso ,  il  senso 
di  acqua  cadente  agli  orecchi  e  il  mirmechismo  agli  arti, 
roanifesiazioni  queste  che  preludono  d'ordinario  all'eruzione 
nel  morbo  migliare,  e  che  non  si  presentano  mai  cosi  sta- 
bili, né  cosi  stabilmente  associate  nel  primo  stadio  di  flogosì 
de'  visceri  di  cui  è  qui  questione.  In  capo  ad  alcuni  giorni 
si  svolse  1*  eruzione  copiosissima  e  coti  essa  si  mitigarono 
notabilmente  per  qualche  di  i  patimenti  della  paziente.  La 
eruzione  infine,  con  tutte  le  alternative  che  si  osservano 
in  questa  malattia'  (specialmente  se  complicala  da  infiamma- 
zioni viscerali),  scomparve  e  si  rinnovò  più  volte  colla  so- 
lita coorte  dei  sudori  abbondanti,  delle  remissioni  e  delle 
esacerbazioni.  Noi  non  conosciamo  tali  caratteri  a  quelle  eru- 
zioni migliarli  le  quali ^  dall'esantema  di  cui  parliamo,  non 
ritraggono  che  la  forma. 

I  rapporti  che  si  può  presumere  esistessero  fra  gli  accessi 
febbrili  e  la  migliare,  sembrano  potersi  fissare  con  eerta 
quale  evidenza.  L'amministrazione  del  solfato  di  chinina  de- 
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Tiò  in  sulle  prime  gli  accessi  febbrili,  e  a  questa  remissione 
del  morbo  fu  seguace  la  prima  e  copiosa  eruzione  migliare^ 
A  chi  non  ignora  la  frequente  associazione  del  morbo  mi- 
gliare eolle  febbri  accessionali ,  e  la  frequente  subordinazione 
della  febbre  al  modo  di  procedere  dell*  eruzione,  sarà  facile 
il  dedurre,  come  questi  accessi  febbrili,  che  precorsero  l'e- 
ruzione, e  quelli  che  T  accompagnarono  per  più  di  due 
mesi,  procedessero  più  direttamente  dall' esantema,  di  quello 
che  dalle  flogosi  viscerali.  Ma  non  può  dirsi  altrettanto  delle 
febbri  successive,  avvenute  dopo  il  decorso  delle  prime  dieci 
settimane  che  costituirono  quasi  un  periodo  della,  malattia; 
la  febbre  non  si  riproduce  più  a  freddo,  perde  i  caratteri 
accessionali,  si  fa  meno  viva  e  continua,  e  coincide  dall' un 
canto  colla  diminuzione  e  irregolarità  dell' eruzione,  cutanea, 
dall'altro  coli' inasprirsi  de'  sintomi  addominali. 

La  terza  questione  che  ci  siamo  proposti ,  della  influen- 
za, cioè,  esercitata  dalla  migliare  sul  processo  morboso  vi- 
scerale, non  può  risolversi  in  via  perentoria;  noi  non  esitiamo 
ad  esprimere  in  proposito  alcune  congetture  dedotte  dai  fatti. 
L'ovajo  destro  non  presentò  che  un  focolajo  cejQlrale  e  pic- 
colissimo ancora  di  suppurazione:  quell'organo  però,  offri  va 
un  volume  rimarchevole  e  pari  quasi  a  quello  del  sinistro 
eh'  era  d'  un  uovo  di  gallina.  La  degenerazione  purulenta 
di  queir  ovajo  era  pertanto  stata  precorsa  da  un  lento  pro- 
cesso d'ipertrofia,  e  le  abitudini  di  lentezza  di  decorso  di 
quest'  ultimo  processo  morboso,  e  le  malattie  pregresse  nella 
inferma  confermano  infatto  l' idea ,  che  allorquando  la  G. 
ammalò  per  l'ultima  volta,  essa  fosse  già  affetta  da  ipertro- 
fia delle  ovaje.  Sembrerebbe  per  conseguenza  che  l' ultimo 
processo  acuto  di  cui  ammalava  la  G.  inaugurasse  la  sup- 
purazione di  que'  due  organi  già  ipertrofizzati.  Ammessa  que- 
sta congettura,  resterebbe  a  chiarirsi  un  ultimo  problema: 
se  cioè  l'infiammazione  suppurativa  delle  ovaje  sia  stata  idio- 
patica, o  sé  provocala  dallo  sbilancio  inflitto  all'organismo 
dal  morbo  migliare.  In  altri  termini  :  l'ovarite  suppurata  fu 
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de^sa  ììù*  ultima  e  nee^sssria*  conseguenza  del  processo  mor- 
boso, d'onde  le  ovaje  erano  afflitte  da  lungo  tenipo,  o  fu 
provocata  in  quegli  organi  dall' insorgenza  del  morbo  mi- 
gliare ?  Noi  abbiamo  accennalo  questo  problema ,  perchè  di- 
scendeva spontaneo  da  quanto  abbiam  detto  finora*  Ma  qua- 
lunque soluz^ionó  fossimo}  per  darvi,  essa  esigerebbe  non: 
breve  dispendio  di  parole  per  non  raggiungere  infine  che- 
una  ipotesi  di  più;  oltre  a  che  verremmo  a  oltrepassare  lo 
scopo  che  ci  siamo  prefissi  in  questa  scrittura,  che  era  quello 
di  porgere  uno  de' scarsi  esempj  di  ovarite  suppurata  con 
manifestazione  air  esterno  della  marcia  per  il  retto  inte- 
stino. 


IVotizté  sopra  il  Silaro  ElcUrieo;  del  dolt.  PAOliO  ' 
PAUCERI. 

T      .        . 

X  pesci,  al  pari  delle  altre  serie  inferiori  dei  gruppi  zoolo- 
gici, presentano  per  la  loro  organizzazione  il  più  grande  in-, 
teresse  dal  momento  che  fra  di  loro  si  trpvano  le  rappre- 
sentanze, le  modificazioni^  le  semplificazioni  di  elementi 
anatomici  che  figurano  nel  complesso  dei  vertebrati  con  al- 
tre forme,  con  altra  costituzione,  con  altra  importanza.  Non* 
a  caso  prescelse  questa  classe  a  descriverla  G.  Cuvier^  né 
alcun  anatomico  che  voglia. acquistare  idee  complesse  sopra 
ì  vertebrati  può  prescindere  dal  farne  studi»,  né  dal  pren- 
dere in  considerazione  le  vedute  morfologiche  che  ci  rive» 
larono  distintissimi  anatomici,  fra  i  quali  quel  G.  JUueller  la 
cui  perdita  è  somma  per  chiunque  prenda  interesse  alle • 
scienze  biologiche. 

Se  nuir  altro  avesse  l'organizzazione  dei  pesci  di  parti- 
colarmente interessante ,  il  solo  fatto  che  alcuni  di  essi,  a 
volonik,  dispongono  di  uu'arma  potentissima,  che  silenziosa . 
fulminando  attirò  mai  sempre;  l' attenzione  '  cosi  del  volgo* 
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come  dei  filo^fi  idellBi  Afliura,  Inasterebbe  ad  inveiglidre  di 
vederci  addentro  nel  mìsierioso  fenomeni  Quest*  àmia,  me- 
diiata  nette  ^ae^  forte  da  ^gacisstmì  ingegni ,  produsse  nel 
nostro  paese^  in  grembo  alle  nostre  Università,  le  scoperte 
che  dovevano  aprire  naove  vie  alle  scienze  fisiche,  rivelan- 
do te  proprietà  di  una  fra  i  più  potenti  moventi  della  na- 
tur».  ' 

€ome  r  ambra  e  lo  zolfo  porgevano  origine  ai  trovati 
della  elettricità  statica,  la  torpedine  e  la  rana  di  Gahani  a 
quelli  della  dinamica ,  quella  forza  vinti  dalla  quale  cade- 
vano sotto  gli  occhi  dì  Humboldt  i  cavalli  delle  Savanne, 
doveva,  annullando  le  distanze,  portare  fra  i  popoli  civili  la 
parola  ed  il  pensiero  consegnati  al  lampo. 

L' elettrofisiclogia',  ricchissima  di  avvenire  e  di  applica- 
zioni, attende  ancora  soluzione  ad  altissihii  problemi.  Né  i 
pesci  elettrici  sono  alieni  dalla  storia  deir  elettroterapia ,  e 
G.  Wilson  (I)  ci  dimostra  come  \\i  opere  dei  primi  scrit- 
tori di  cose  mediche  assicurino  deir  impiego  presso  gli  an- 
tichi delle  scariche  della  torpedine  a|la  cura  delle  frffeziont 
nevralgiche  e  paridttiche>  come  avviene  al  presente  degli 
Abissini!,  come  degli  Americani  del  sud  col  gimnoto,  e  del- 
le donne  del  €alabar,  le  qnali  dalla  più  remota  antichità , 
neiridea  di  vederli  vigorosi,  sottopongono' i  fòro  bambini  al- 
le scariche  del  siluro  di  quel  fiume. 

Innumerevoli  volte  la  torpedine  ed  il  gimnoto  furono 
studiati;  dovevasi  però  lamentare  che  il  Siluro  non  fosse 
Slato  finora  indagato  coi  recenti  validissimi  sussidii  della  fi* 
sica  e  della  anatomia,  e  che  di  lui  non  si  avessero  che  ri* 
c^che  anatomiche  incomplete,  nessuna  fisicli.  A  compiere 
tale  lacuna  concorse1^o  dall'  una  parte  i|  dott.  Bilharz  prò- 

(t)  G.  Wilson.  Oh  the  electrie  Fiislres  às  the  earliest  electric 
machines  employed  by  mankiad.'  The  EdiBbargh  nev  pbìlosopb. 
Jaur.  New  ser. ,  4857»  voi.  YI,  pag.  367. 


491 

fessore  di  anatomia  al  Céiro  (Dm  etectrisehe  Organ  des 
ZiUemoelges  atutiomisch  beaehrieben^  voti  Th.  Bilharz»  Leip^ 
SMjT,  1857),  e  ckir  altra  il  cb.  Du^Bùb-Regmond ,  il  quale 
mentre  ansiósamente  stanasi  atiendendo  i  risultati  degli 
stttdii  fotti  al  Cairo  dal  sìg.  Di^mainH  allioTo  di  Matteueei^ 
ebbe  la  opportunità  di  sperimentare  in  Berlind  i  pritiii  si- 
luri elettrici  viventi  che  giungessero  in  Europa.  {Du-Baip' 
Rey-mondjUeber  nach  Berlin  gelangte  Ziiterweùe  au$  We^ 
ttafrika,  JUonaìsbericht  d.  itoti.  Preuss.  Alkad.  der  Wissen- 
sehaftenzu  Berlin.  Januàr,  4858)» 

Prjma  dei  lavori  del  gIk  Poettiì  (1) ,  ad  onta  dei  moki  e 
valenti  osservatori  che  lo  precedettero,  non  si  av^va  acqui- 
stato esatto  concetto  dalf  intima  struttura  dei  diafhimmi  e 
del  modo  di  comportarsi  dei  tessuti  che  entrano  nelle  pile 
viventi  come  elementi  elettromotori.  Le  scoperte  di  Pacini 
sopra  il  gimnoto  guidarono  nei  suoi  studii  sopra  il  Malapte- 
rorus  electricus  il'  dott.  BUharz,  i\  quale  essendo  nelle  mi- 
gliori opportunitb  di  dissecare  individui  freschi  potè  gel» 
tare  nuova- luce  suirargomenlo. 

Dopo  r  esame  dei-  lavori  di  coloro  ehe  lo  precedettera 
e  dopo  aver  dati  alcuni  particolari  suiranatemìa  del  pesce, 
Bihhrz  descrive  e  figura  il  ceryelto  ed  il  midollo  spinalis. 
Come  era  già  noto  manca  nel  Siluro  elettrieo  un  lobo  ebe 
si  possa  paragonare  al  lobo  elettrico  delta  torpedine ,  per 
modo  che  il  cervello  ed  il  cervelletto  non  presentano  rap- 
porto diretto  visibile 'col  nervo  elettrico.  Pacini,  Wagner ^ 
Mareueen  avevano  già  dimostrato  essere  il  nervo  elettrico 
uno  degli  spinali  e  non  dei  cranici  come  avevano  eredai# 
Geaffroy^  Rudolphi^  Vaùncienne»,  Cuvier  e  Duv^mo/p  II 


(1)  «  Solfa  struttura  Intima  dell'organo  eHettr.  del  gimnoto  ed 
altri  pesci  elettrici  ».  «  Gau.  med.  ital:  federai,  m,  f  8SS ,  pag, 
30%  ;  è  «  Bibh  uaiv.  Arch.  des  sàentes  pbjs.  et  natur.  i»t  iom, 
34,  18B3. 
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Pacini  (i)  lo  constjeravsi  come  il  primo  spinale  ed  altri' 
buivB  al  grosso  ganglio  intervertebrale  V  ufficio  di  centro* 
nervo-eleilricOt  corrispondente. al  lobo  ^leitricq  della  torpe- 
dine; ma  le  più  esatte  osservazioni  ^  di  Marcusen  dimpstra* 
rono  essere  il  nervo  elettrico .  non  formante  parte  di  qucr 
sto  ganglio.  Bilharjs  conferma  l'osservazione  di  Marcusen  e 
considera  il  nervo  elettrico  nel  Siluro  come  un  nuovo  eie* 
mento  il  quale  comportandosi  a  guisa  delle  radici  motrici  9 
in  q.uanto  all'origine  ed  al  decorso  ha  la, sua  posizione  tra 
il  3.^  e  3.^  pajo  spinali ,  ed  ba.  col  ganglio  intervertebrale 
unicamente  rapporto  di  contiguiili.  v      . 

'  Di  particolare  interesse  sono  i  rimarchi  istologici  di 
Marcusen  e.  di  Bilharz^  riguardanti  questo  nervo.  Egli  ri- 
sulta composto  da  un  unico  tubo,  o  fibra  primitiva  coloa* 
sale,  la  quale  sarebbe  la  più  grande  ohe  si  abbia  finora  os« 
servata  .nel  regno  animale.  Questa  fibra,  avente  un  esterno 
involucro  ricco  di  vasi,  un  altro  interno  che  ne  è  privo, 
ed  uno  strato  midollare  che  cinge  il  cilindro  dell'asse,  si 
suddivide  in  rami  e  ramoscelli  i  quali'  provvedono  l'organo 
elettrico.  <2ti^*^o  modo  di  comportarsi  è  l'esempio  fra  li  al- 
tri il  più  palmare  della  divisione  delle  fibre  primitive  che 
fu  rinvenuta .  anche  nella  torpedine,  nel  gimnoto  ed  anche 
negli  organi  caudali  delle  razze,  per  cui  ne  troviamo  par- 
ticolare  menzione  anche  nella  recente  opera  di  Leydig  (2). 
Bilharz  seguendo  attraverso  le  colonne  anteriori  il  cilindro 
dell'asse  della  gigantesca  fibra  costituente  il  nervo  elettrico, 
potè  ^accompagnarlo  sino  all'elemento  che  egli  considera  co- 
me centro  nervo-elettrico.  Tal^  è  una  grossa  cellula  gangliare 
muhipoiare  che  risiede  nelle  colonne  posteriori  in  corrispon- 


/ 


fi)  a  Sopra  l'organo  elettrico  del  siluro  »  An^  d.  se.  nat.  Bo< 
logna,  loglio  4846. 

(2>  «  Lchrtmch  der  Histologic  der  Bfenschea  and  der  Thierc, 
4857,  pag.  56; 
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denza  del  luogo  d'origine  del  hervo-eletirico  dalle  anieriorì , 
è' visibile  all'esterno  anche  ad  occhio  inerme  peruhahmaè- 
diia  bruna.  Ilcilindro  dell'asse' ki  continua  in  una  delle  fi* 
bré  che  partono  Raggiami  da  questa  cellula  precisamente 
dalla  più  grossa  fra  quelle  dirette  verso  te  colonne  ante- 
riori. 

•  È  noto  come  l'organo  elettrico,  détto  anche  sacco-fibro- 
èléttro-culaneo  di  Pacini,  sia  nel  Malapteruro  disteso  quasi 
uniformemente  al  di  sotto  della  pelle,  per  modo  che  cir- 
conda il  corpo  del  pesce  a  guisa  di  tubo,  dal  quale  spor- 
gono la  testa  e  la  coda  e  1e  pinne  ;  è  noto  anche  come  due 
sepimenti  aponeurotici,  l'uno  decorrente  lungo  la  linea  me- 
diana del  dòrso,  l' altf  o  lungo  quella  dell'  addome ,  divida- 
no l'organo  in  due  metà.  Bilharz  trovò  l'organo  anche  an- 
teriormente e  posteribrmèhte ,  dove  cioè  sporgono  la  testa 
e  la  coda,  Kmitato  da  sepimenti  aponeurotici  posti  trasver- 
salmente, dei  quali  finora  non  si  era  abbastanza  fatto  calco- 
lo. Tali  sepimenti  essendo  in  continuità  coli' aponeurosi,  la 
^uale  rivestendo  la  superficie  dell'  organo  rivolto  verso  il 
corpo  divide  questo  da  quello,  marcano  esattamente  i  con- 
fini dell'organo.  Bilharz  non  dà  molta  importanza  poi  a 
quello  strato  di  adipe  che  è  interpósto  all'organò  ed  ai  mu- 
scoli, al  quale  Cuvier  e  Patini  assegnavano  l'ulBcio  di  isolare 
il  corpo  del  pesce  dalla  propria  corrente  (()• 

La  direzione  dei  diaframmi  dell'organo  del  Siluro  aveva 
già  (atto  comprendere  come  il  movimento  dell'  elettricità 
nell'organo  dovesse  essere  in  direzione  paralella  all'asse  del 
corpo,  e  quindi  i  poli  dovessero   necessariamente  trovarsi 

t 

» 

(1)  Chi  desiderasse  acquistare  esatta  e  completa  cognizione 
dell'organo  elettrico  dei  Siluro  dovrebbe  ricorrere*  oltre  alla  me- 
moria citata  di  Paeiniy  ai  diettagli  inseriti  in  quella  di  Bilharz, 
ed  evitare  la  recente  Memoria  del  sig.  Jobert  de  Lamballe  inseri- 
ta nei  «  Compi,  rend.  Acad.  Scienc.  ^t»  5  jaillct  1858,  ed  «  Insti- 
tut  »,  N.*  i280. 
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alle  due  esCremitii,  Tali  diaframmi  sono  perpendicolari  al* 
l'asse  del  pesce  ed  intrecciati  per  modo  che  comprendono 
delle  cavità  o  celle  della  papacità  di  un  millim.  cubo,  non 
communicanti ,  le  quali  avrebbero  primitivamente  la  forma 
di  una  lente  se  non  avessero  a  premersi  vicendeyolmeRte 
ed  a  farsi  cosi  poliedriche.  Sui  diaframmi  sì  diramano  vasi 
sanguigni  e  le  fibre  terminali  del  nervo  elettrico ,  mentre 
le  caviih  sono  ripiene  di  un  liquido  albuminoso  analogo  a 
quello  della  iorpedine,  H  quale  agisce  quale  conduttore  di 
secondo  ordine» 

Il  modo  di  terminazione  delle  fibre  del  nervo^elettrico. 
ed  il  modo  di  comportarsi  di  queste  terminazioni  rispetto  ai 
diaframmi^  è  quello  che  vi  ha  di  più  importante  onde  aver  idea 
di  queste  mirabili  pile  viventi.  Bilharz  trovò  che  qiiella  da 
principio  colossale  fibra  elettrica  dopo  essersi  divisa  e  suddivida 
neir  organo ,  trafora  col^e  sue  ultime  diramazioni  ciascuno 
dei  diaframmi  fibrosi,  entrando  pcf  la  faccia  di  essi  rivolta 
alla  coda,  e  dopo  aver  perduti  i  doppi  contorni,  lascia  che 
il  cilindro  dell'  asse  termini  a  clava.  Questa  clava  contiene 
cellule  nervose ,  e  sta  in  grembo  ad  una  piastra  terminale 
di  sostanza  nervosa,  composta  di  .granulaziopi  e  di  nuclei  a 
guisa  delle  cellule  gangliari;  tale  piastra,  fatta  a  .foggia  di 
sacco  schiacciale  dall'avanti  airindietro,  si  dispone  esclusiva- 
mente sulle  faccie  dei  diaframmi  rivolte  alla  testa.  Perdita 
di  doppio  contorno,  terminazioi^e  trónca  è  ormai  il  caso 
delle  fibre  terminati  del  nervo  ottico,  dell'acustico,  dei  tat- 
tili nei  corpuscoli  di  Meissner,  di  quelle  dell' apparecchio 
follicolare  delle  torpedini,  delle  fibre  dei  eorpi  di  Poemi ^ 
e  fors*  anche  di  quelle^  deirolfatorio.  Tale  piastra  terminale 
ba  poi  la  maggior  analogia  colle  terminazioni  nervose  nei 
corpuscoli  di  Pacint,  dove  appunto  il  cilindro  dell'asse  è  po- 
sto avanti  tutto  in  un  sacco  contenente  sostanza  nervosa  co- 
stituita da  granulazioni. 

Abbiamo  veduto  come  le  piastre  terminali  nervose  si  di- 
spongano sui  diaframmi,  cioè  sempre  sulla  faeera  rivolta  al 
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capo.  Questo  può  dirai,  avvenire  anchia  heirorgano  del  gioì* 
nolo  per  le  ricerche  di  Padni^  solo  che  ^li  si  aglenne  dal 
proouciarsi  sulla  uatura  della  sostanza  che  egli  chiamò  cor- 
po cellulare  ,e  che  aqche  nel  gimnoto  si  distende  alla  su- 
perficie anteriore  dei  verticali  diaframmi.  Nella  torpedine 
le  piastre  terminali  sono  invece, alla  superficie  dei  diaframh 
mi  rivolta  al  dorso.  Pacini  nella  cognizione  che  neirorgano 
del  gimnoto  là  corrente  è  diretta  dalla  coda  alla  testa,  con- 
siderò come  negativa  la  lamella  fibrillare  nplla  quale  egli 
osservò  entrare  le  fibre  nervose ,  e  come  positivo  il  corpo 
cellulare*  Cosi  Bilhwrz  mancando  al  Cairo,  per  speciali  di- 
vieti provenienti  dal  regime  vicereale,  di  occasione  di  spe- 
rimentare siluri  viventi,  giudicò  per  analogia  negativa  la 
lamina  fibrosa  Jn  cui  emrano  le  fibre  nervose,  e  positiva  la 
piastra  terminale,  per  modo  che  nel  Siluro  si  avrebbe  avuto 
una  corrente  diretta  come  nel  gimnoto,  e  come  in  quello  il 
polo  positivo  al  capo,  il  negativo  alla  coda*  Tale  induaione 
non  ebbe  sanzione,  come  v<edremo  dalle  prove  fisiche* 

Il  coraggio  della  signora  Anderson  la  quale  portò  dalle 
rive  del  Calabar  sino  ad  Edimburgo,  ad  onta  di  un  naufra- 
gio sofi'erto  per  via,  il  Malapteruro  di  quel  fiume,  la  corte- 
se premura  del  prof.  Gooisir  in  affidarli  a  BoU-'Rejfmond 
fecero  si  che  questi  potesse  sottoppore  ad  analisi  fisica  in 
Berlino  il  Siluro  elettrico*  II  nome  di  BoU^Reymond^  cele- 
berrimo per  scoperte  di  primo  rango  ia  riguardo  alla  fisica 
dei  nervi  e  dei  muscoli,  ci  è  garanzia  della  esattezza  delle 
osservazioni,  e  si  è  con  piacere  che  recentemente  da  Mal- 
teucd  (4)  lo  vediamo  chiamato  per  V  ultima  volta  avversa- 
rio. I  tre  esemplari  che  furono  assoggettati  alle  esperienze 
appartenevano  alla  nuova  specie  NL  beninensis  stabilita  dal 
sig.  Mavray  (8)  sopra  esemplari  conservati,  provenienti  an- 


(!)  «  Cours  d'éleclrophysiologie  ».  Paris  4858. 

(2)  M  The  Edinburgh  new  pbilospph.  Journal  »,  oew  ser.|»  ISSìi. 
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Cora  dal  Calabar.  if  sig.  Peìera  sta  esaminando  ise  sia  fera- 
niente  una  speeie  distinta  dal  M.  electrieus. 

Amando  meglio  dare  i  principali  risultati  io  non  dirò 
delle  industrie  e  degli  artifici!  impiegati  onde  le  sperienze 
/ossero  meglio  avviate.  Quasi  a  ciascun  tocco  i  pesci  rispon- 
devano con  scariche  colle  quali  uccisero  piccoli  pesci  e  per- 
sino delle  tinche.*  La  scossa  in  paragone  alla  grandezza  del 
pesce  è  forte;  prendendo  il  pesce  alle  due  estremità  con 
mani  umide  la  scossa  è  sentita  sino  al  cubito  ed  ondeggiante 
come  quella  della  torpedine  ;  prendendolo  con  una  sola  ma- 
no si  ha  la  sensazione  di  una  scossa  pungente  alla  pelle  e 
dolorosa  per  le  articolazioni  della  parte  di  braccio  immersa 
neiracqùa.  Si  osservò  la  attrazione  elettrica  e  la  ripulsione, 
si  ottennero  la  scintilla  eolia  fusione  di  due  foglietto  d'oro, 
Telettrolisi  dellUoduro  di  potassio,  la  polarizzazione  di  elet- 
trodi di  platino,  la  magnetizzazione  di  acciajo  temprato  e 
di  ferro  dolce,  i  fenomeni  di  elettrotono,  non  che  diverse 
maniere  di  fenomeni  di  induzione.  Non  si  potè  ottenere  il 
passaggio  della  scarica  attraverso  alia  fiamma ,  né  si  potè 
far  saltare  alla  corrente  il  più  piccolo  intervallo  fra  con- 
duttori fissi  e  nemmeno  quello  che  è  determinato ,  nella 
stagnola  distesa  sul  vetro,  dal  taglio  di  un  rasojo. 

Air  opposto  di  quanto  BUharz  aveva  preconizzato  per 
r  analisi  anatomica ,  Bois  fino  dalle  prime  esperienze  fatte 
coir  ajutp  del  prof.  Goodsir^  e  sempre  per  le  consecutive, 
provò  che  la  corrente  nell'organo  è  diretta  dalla  testa'  alla 
coda,  per  modo  che  il  polo  positivo  si  ha  alla  coda  ed  il 
negativo  alcapo;  con  ciò  pareva  annullata  la  speranza  di 
conoscere  un  rapporto  ammissibile  tra  Ja  disposizione  dei 
nervi  e  la  distribuzione  della  tensione  negli  organi  elettro- 
motori. Se  non  che  come  già  dapprima  Eclber  (i)  aveva 
osservalo  pei  diaframmi  dell'  organo  pseudo-elettrico  dì  bU 


(1)  «  Untersucbungen  zar  Ichlbyologìe  ».  Freiburg,  4857. 
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cane  specie  di  Mormiri,  cosi  nei  Maltpleruri  di  Berltoo  Max 
Schultze  (1)  (rovo  che  le  fibre  termihaU  entrando  nei  dia- 
frammi per  fori  neuamenie  demarcali  si  rigonfiano  a  clava 
come  Bilharz  descrive  e  figura,  ma  di  più  inviano  nume- 
rosi rami  all'altra  faccia  dei  diaframma  conirarisi  alla  loro 
«direzione  di  dilatamento.  Boia  accettando  queste  osservazio- 
ni spiega,  con  questo  modo  di  comportarsi  delle  fibre,  quel- 
la direzione  della  corrente  che  dapprima  non  si  aveva  sup- 
posta, ed  è  anche  determinato  a  dare  tale  interpretazione 
al  fatto;  giacché  è  principio  fondamentale  in  elettrofisiolo- 
gia, propagarsi  la  corrente  nel  senso  delle  ramificazioni  det 
nervi.  "" 

Fu  provato  che  la  scarica  ha  la  durata  di  una  contra- 
zione muscolare;  ottenersi  sempre  maggior  azione  quando 
sì  comprendano  fra  gli  archi  conduttori  spazi!  sempre  mag- 
giori sulla  lunghezza  dell'  organo.  La  differente  forza  con 
cui  le  diverse  parti  dell'  organo  agiscono  elettro-motoria- 
mente  è  degna  dì  rimarco  ;  la  metà  anteriore  dell'  organo 
sorpassa  in  attiviti  di  tanto  la  posteriore,  come  ciascun 
punto  deir  organo  sorpassa  effettivamente  ogni  punto  a  lui 
posteriore.  Tra  le  altre  interessanti  osservazioni  vi  ha  an^ 
che  questa,  che  una  coscia  di  rana  in  preda  alla  corrente 
cadde  in  tetano ,  ciò  che  dimostra  non  produrre  Y  organo 
corrente  continua  ma  una  serie  di  scariche  incalzantisi  ;  tal 
fenomeno  non  si  era  per  anco  ottenuto  per  mezzo  della  tor* 
pedine.  Sfortunatamente  non  potè  Bùi$  appropriatamente 
studiare  il  nervo  elettrico  nelle  sue  proprietà  elettro-mo- 
trici ;  se  vale  l'analogia  non  avrebbe  dovuto  essere  nel  mo- 
mento della  scarica  percorso  da  corrente  elettrica* 

La  formazione  di  elettricità  negli  organi  dei  pesci  elet- 
trici, la  strana  scelta  di  pochi  pesci  delle  più  differenti  fa- 
miglie fava  dalla  natura  onde  compartire  loro  le  armi  elet- 


(I)  Abhand.  der  Naturforsch  GezelUch  io  Halle,  1857,  Bd.  IV. 
AiuiAu.   roU  CLXF.  SS 
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iridit,  la  AOD  meno  ilniMi  tedia  dei  nenri  ebe  dolano  IW 
gano  iD  qaeiti  generi  prediktli,  sono  problemi  ohe  nello 
suto  atloale  della  sciema  non  è  dato  risolvere*  Solo  al  pri- 
mo risponde  ripotesi  dì  Maiieueci  del  trasmutarsi  del  flui* 
do  nenroso  nell'deitricow  Un  altro  ancora  non  meno  inte* 
ressante  problema  ci  si  presenta.  Ueeidendo  altri  pesci ,  per 
quale  ragion  isica  no  pesce  elettrico  non  uccide  sé  stesso  né 
i  suoi  simili»  come  ^provano  le  esperienze  di  Humboldt  (^i) 
e  qnetle  di  CoUadonf  (S)  Come  k  vivipara  torpedine  non 
aimienta  la  propria  prole,  tanto  più  essendo  dimostrato  che 
dessa  in  istato  di  gestaaiooe  somministra  le  più  forti  searip 
che?  Non  è  a  credersi  che  il  corpo  del   pesce   sia   isolato 
dal  proprio  organo,  giacché   conduttori  isolati  con  punte 
bianche  introdotti  da  Boit-Reymond  per  le   naturali   aper» 
ture  del  corpo  del  Siluro ^  nell'attimo  della  scarica   dimo- 
strarono essere  il  corpo  invaso  e  percorso  dalla  propria  cor* 
rente*  Come  mai  il  pesce  non  la  sente? 

Per  avvicinarsi  alla  '  risposta  hois^Reymond  si  provò  a 
mettere  lucci,  tinche  ed  altri  pesci  comuni  in  bacini  col 
Malapteruro ,  1'  acqua  dei  quali  era  attraversata  da  correnti 
sempre  crescenti  in  intensità.  Fino  ad  un  certo  grado  in 
mezzo  alla  strage  degli  altri  pesci  il  Siluro  non  mostrava 
di  accorgersene,  e  solamente  quando  venne  stranamente 
rinforzata  la  corrente  se  ne  diede  per  intesole  dopo  aver 
diretta  qualche  scarica  all'elettrodo,  con  giusto  istinto,  quasi 
ohe  gli  fosse  nota  la  legge  di  distribuzione  dell' elettricità 
nell'acqua,  andò  a  disporre  il  suo  corpo  per  guisa  che  il  suo 
asse  longitudinale  tagliasse  perpendicolarmente  le  più  deboli 
curve  delia  corrente. 

In  mezzo  all'imperversante  burrasca  che  faceva  contrar- 
re tetanicamente  la  mano  dello  sperimentatore,  se  immersa 


(1)  <«  Recuéit  d*obserVat.«d*aDat.  et  zoolog.  ».- 

(S)  «  Compt.  rend.  i»^  24  ottobre  1856,;  tam.  nf«  p«g.  490. 


499 

lieiracqua^  egli  signoreggiò  i  suai  maseoli  ed  i  suoi  organi 
eteitrici  cosi  completamente  che  non  può  esservi  dubbio 
che  il  Silurò  vivente  non  posseggd^  immunità  contro  le 
correnti  elettriche  tanto  Continue  che  interrotte.  Questo 
spiega  in  certo  modo  come  le  sue  scàriche  non  abbiano 
punto  a  disturbare  né  lui  stesso  ,  né  i  «uoi  simili  ;  non  è 
però  a  dirsi  che  tale  immunità  per  una  corrente  di  lina 
data  potenza,  sia  per  non  aviere  un  conQne.  Come  dissi,  la 
ragione  6sica  di  questa  proprietà,  che  gli  altri  pesci  etet- 
Iriei  dividono  con  lui,  è  ignota  e  tanto  più  difficile  a  con- 
eepirsi  dacché  i  suoi  muscoli  messi  a  nudo,  i  nervi  musco- 
lari dei  pesci  elettrici ,  ed  anche  i  nervi  elettrici  obbedi- 
scono alla  corrente. 

Dopo  le  esperienze  di  Bois^Reymond  non  comparve  al- 
tra notizia  sopra  il  Siluro  considerato  fisicamente  e  fisiólo^ 
gicamente;  non  còsi  delle  Osservazioni  anatomiche.  I  pesci 
elettrici  sanno  tanto  col  maraviglioso  fenomeno  interessare 
gli  studiosi  che  tutti  vogliono  osservare  e  dedurre  risultati; 
non  importa  che  Porgano  si  sludii  o  in  una  corsa  fatta  at 
mare  od  altrimenti  modificato  più  o  meno  dai  liquidi  con- 
servatori. Da  ciò  principalmente  le  discordanze  e  le  con- 
traddizioni che  noi  troviamo  a  proposito  del  Siluro  e  dei 
pesci  elettrici  e  pseudo-elettrici,  in  riguardo  alle  termina- 
zioni dei  nervi  elettrici  ed  al  rapporto  di  questi  coU'orga- 
no;  Anche  Valentin  nel  pregievolissimo  articolo  Elettricità 
del  Dizionario  di  Wagner  ebbe ,  per  non  giuste  interpre- 
tazioni,  a  descrivere  le  piastre  terminali  del  gimnoto  sicco- 
me epitelio. 

Le  piastre  terminali  di  sostanza  nervosa  che  Paoni  chia- 
ma corpo  cellulare^  furono  dopo  di  lui  confermate  ed  a»» 
che  recentemente  da  Kupfer  e  Keferstein  (i)  j  e  quelle  del 
Siluro  scoperte  da  Bitharz  col  fovore  delie  migliori  circo^ 


(I)  lostitQt,  N.''  i280,  i4  Juillet  1858. 
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stanze,  voglio  dire  in  pe^i  freschi^  rodo  eonfernMie  ancM 
dalla  analogia  con  quelle  della  torpedine  per  gli  uliinù  stu- 
di! di  KòUiker^  e  per  quelli  di  Edher  sopra  gli  organi  cau- 
dali pseudo^etettrici  dei  Mormirì.  A  modo  di  conclusione  si 
può  ormai  dire  con  certezza  essere  in  termini  generali  i 
diaframmi  di  un  organo  elettrico  costituiti  da  due  elemen- 
ti: da  una  lamina  di  tessuto  unitivo  con  fibre  eiasticbe,  che 
forma  parte  del  telajo  generale  dell' organo ,   detta  lamella 

fibrilkure  da  Pacfni,  grund  membran  der  sepia  da  Valentinf 
e  da  una  lamina  nervosa  terminale ,  nerf^en-endplalle  o  la- 
mina terminalis  s.  eleclrka  di  BUharz ,  o  corpo  cellulare 
di  Padni^  e  da  Valenlin  impropriamente  chiamata  epiielial^ 
lago.  Si  può  anche  dire  con  Pacini  essere  negativo  il  lato 
di  diafranuna  in  cui  entra  il  nervo ,  qualora  non  si  abbia 
invertita  la  corrente  da  un  modo  speciale  di  comportarsi 
delle  fibre  nervose,  come  alalie  osservazioili  di  SchuUze  ao- 
«ettate  da  Boi^^Reymond,  Questo  invertimento  ò  il  caso  del 
Malapteruro  e  dei  Mormiri;  in  questi  uhimi  però,  per  quan* 
to  mi  ò  noto  i  non  si  ha  alcuna  esperi^pza  fisica  sull'  or- 
gano. 

.  Mentre  la  materiale  disposizione  degli  elementi  istolo^ 
gtci  stabilisce  affinità  ira  gli  organi  dei  sensi  e  gli  ele(- 
trici;  altre  analogie,  i  rapporti  ed  il  prodottò  fanno  si  che 
fisiologicamente  si  debbano  considerare  quali  un  caso  spe- 
ciale del  sistema  nerveo  muscolare. 

A  paralello  eolla  produzione  di  elettricità  negli  organi 
elettrici,  si  può  mettere  ormai  la  produzione  di  luce  nelle 
lucciole,  che  come  quella  è  un  atto  della  vita  animale  di* 
pendente  dalla  volontà.  Nelle  lucciole  iSLÓ7/i^«r  segui  anche  i 
nervi  speciali  xOhe  provvedono  l'organo  fosforescente,  tìum^ 
boldt  aveva  già  fatto  conoscere  nel  1814  enei  i828  come 
la  fosforescenza  in  alcuni  casi  sia  negli  animali  un  fenome- 
no nervoso,  e  Todd  già  nel  1825  parlava  di  nervi  per  la 
fosforescenza  delle  Lampyris. 
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•  Chiudo  coir  annunciare  come  il  sig.  Donnei  (4)  abbia  ^ 
in  seguito  ad  alcune  esperienze  sopra  le  Attinie  delle  coste 
d'Inghilterra,  proclamato  essère  desse  in  potere  di  scaricare 
elettricità.  Se  tali  esperienze  saranno  confermate  dovranno 
le  attinie  essere  aggiunte  ai  pesci  elettrici,  nella  serie  degli 
animali  dotali  di  questa  proprietà. 


Ciste  atcroniAtosa  del  grcait  labbro  destro  ^  fèll* 
eemente  operata  eolio  BchiueeiuÈnenio  Minem^ 
rei  del  dotU  IiAHBfiBTO  PARA  VICINI. 


e. 


iomé  succedaneo  della  legatura  e  del  taglio  in  motte  ope* 
razioni  chirurgiche,  colla  presunzione  di  riunire  i  vantaggi 
dell'  uno  e  dell'  altro  metpdo  evitandone  gli  inconvenienti, 
colla  pretesa  di  esportare  i  tessuti  viventi  senza  dar  luogo  ad 
emorragia,  «-  di  evitare  la  flebite  e  l'infezione  purulenta,  — » 
di  dar  luogo  a  piaghe  della  minore  estensione  possibile  e 
assai  poco  disposte  a  suppurare;  —  con  tutto  questo  ammanto 
seducente  e  lusinghiero  di  prerogative,  .il  dott.  Chaesaignac  di 
Parigi  propose  gib  da  alcuni  anni  una  sua  nuo.va  maniera 
di  operare  ch'egli  contraddistinse  col  nome  di  aehiacciamento 
lineare.  -^  I  principii  fondamentali  sui  quali  riposa  questo 
metodo,  la  sfera  delle  relative  indicazioni ,  le  singole  mo* 
dalilà  dei  processi,  vennero  già  fatti  conoscere  ai  lettori  di 
questi  Annali  coll'estralto  delle  opere  pubblicate  dall'  Autore 
che  forni  l'onorevole  mio  collega  dott.  Gritli  (2); 

(1)  Proceed.  of  tbe  Royal  Society;  jannary  4658,  voi.  IX,  N."" 
39.  Londra* 

•  (2)  Vedi  fasefeolo  di  luglio  i858.  «  Tratte  ^e  l^écrasement 
lihéaire  m,  par.  M.  E.  Chassaignac.  Paris  i856.  =r  f  Le^ons  sur 
le  traitemeot  des  tumeurs  bémorroìdales  par  la-  méthode  de  Ve' 
crasement  liaéaire  »,  par.  M.  E.  Chasaaignac,  —  Paris  1858.    ' 
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Non  è  quindi  in  questo  luogo  ch'io  voglia  esprimere  il 
mio  qualsiasi  giudizio  sul  metodo  in  discorso;  ma  rimettendo 
ad  una  vicina  occasione  la. discussione  teorica  deirargomento, 
'mi  è  caro  far  conoscere,  pel  primo  tra  noi^  i  dettagli  di 
un  caso  clinico  nel  quale  l'ho  messo  in  pratica  con  pieno 
successo* 

La  signora  If.  If.,  d'anni  55  »  d'abito  assai  gracile  »  di  tempe- 
ramento nervoso 9  scarsamente  ma  regolarmente  mestruata,  moglie 
e  madre,  senza  precedenti  gentilizi!  e  senza  malattie  pregresse  di 
riguardo,  s'accorse  or  sono  quattro  anni  della  comparsa  di  no 
piccolo  tamore  nello  spessore  del  gran  labbro  destro  della  Tulva. 
Il  tamoretto  piuttosto  sodo,  tondeggiante  e  indolente  Ono  dalle 
prime,  andò  mano  mano  aumentando,  in  modo  non  sempre  rego* 
lare,  ma  più  o  meno  ed  a  balzi  nelle  diverse  epoche;  da  quattro 
o  cinque  mesi  a  questa  parte  però  l'incremento  si  fece  maggio- 
re,  motivo  per  cai  l'ammalata  si  decise  a  consultarmi.  —  Non  mi 
venne  dato  di  cogliere  alcun  plausibile  momento  eziologico,  e  TI- 
spézione  locale  mi  dimostrò  la  presenza  di  un  tamore  sessile,  ovoi* 
deo,  del  votame  poco  minore  di  quello  d' un  uovo  di  gallina,  fred- 
do, indolente,  liscio,  opaco,  elastico  è  fluttuante,  sviluppato  nel 
parenchima  del  gran  labbro  destro,  e  disposto  nel  idediesiBìo  per 
modo  da  occuparne  i  due  terzi  inferiori  protrudcndo  anche  nel- 
l'interno verso  la  parete  vaginale  «orrispoodente.  La  cute  che  lo 
rivestiva  e  quella  in  particolare  introflessa  verso  l'ostlo  vagiiiale 
non  scorreva  liberamente  sul  medesimo.  L'esplorazione  vaginale 
permetteva  di  sentire  agevolmente  i  confini  posteriori  del  tumore 
ed  assicurava  nello  stesso  tempo  della  perfètta  normalità  dell'iite- 
ro«  Ho  diagnosticato  pertanto  trattarsi  di  una  ciste,  quindi  di  un 
tamore  benigno,  operabile.  La  salute  generale  dei  visceri  non  recla- 
mando preparazione  di  sorta,  proposi  indllatamente  la  demolisione 
e  passai  ad  esegairla  il  giorno  31  luglio  prossimo  passato  cofP  as- 
sistenza del  mio  valente  collega  dolt.  Luigi  Gemelli. 

Messa  a  letto  in  posizione  sapina  la  donna ,  e  cloroformizzata 
Ano  a  perfetta  anestesia,  bo  afferrato  con  una  mano  il  tumore  sti* 
randolo  all' infuori  più  che  fosse  possibile  oodeTcatfere  appariscente 
ed  esterna  anche  quella  parte  di  esso  che  si  estendeva  verso  la 
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Vagina.  Itenlre  io  to  teneva  saldamente  in  questa  positionc^  il  doli. 
Gemelli  ri  passava  al  di  dietro  una  robusta  e  stretta  legatura 
con  fili  a  nastrino  e  riusciva  per  tal  guisa  a  peduncolato  perfet- 
tamente. Sul  peduncolo  così  costituito  ho  applicata  Pansa  dello 
nchiacciatore  rettOf  e  messo  quindi  in  azione  V  istrumenlo  mi  fu 
facile  esportare  in  pochi  minuti  e  per  intero  il  I umore  colla  per- 
dita non  maggiore  di  un  cucchiajo  di  sangue. 

La  ciste  così  esportata  si  presentava  di  colore  perlaceo  spor- 
co, e  ricoperta  per  poco  più  di  un  terzo  della  cute,  perchè  que- 
sta, quantunque  la  rinvestisse  totalmente  durante  l'atlo  operativo, 
si  era  di  molto  retratta  subito  dopo,  e  per  la  propria  elasticità  e 
per  la  cessata  tensione  esercitata  sul  peduncolo  dalla  catena  del- 
lo schiacciatore.  Il  tumore  aveva  sei  centimetri  e  mezzo  di  mas- 
simo diametro  longitudinale  sopra  quattro  di  trasversale.  Quanto 
airintima  sua  natura  non  saprei  meglio  descriverla  che  riportan- 
do un  brano  di  lettera  direttami  dal  prof.  Sangalli  di  Pavia  il 
quale  si  prese  gentilmente  l'assunto  di  istituirne  l'esame.  Eccone 
il  tenore: 

»  La  ciste  del  gran  labbro  che  mi  desti  ad  esaminare  era  di 
«  natura  ateromalosa.  All'  esterno  era  formata  da  tessuto  fibroso 
»  più  0  meno  manifesto  a  seconda  della  località:  la  sua  interna 
w  superficie  era  tappezzala  da  epitelio  pavimentoso  e  da  cristalli 
w  di  colesterina:  il  contenuto  era  bianco»grigiQ,  denso,  poltaceo, 
»  alquanto  adiposo,  inodoro.* Questa  materia  esaminata  al  micro-' 
«  scopio  appariva  costituita  da  siero,  da  granuli  adiposi,  da  cel- 
li lule  nucleolale,  da  epiteli!  infiltrati  di  adipe  o  inalterati*  —  La 
w  ciste  adunque  era  di  natura  ateromatosi  e  credo  abbia  avuto 
»  principio  da  una  cripta  mucosa  del  labbro. 

I  sèguiti  dell'operazione  furono  miti  oltre  ogni  dire;  non  v'eb- 
be ombra  di  febbre  e  la  piaga  in  quindici  giorni  poteva  dirsi 
guarita.  L'arrivo  della  mestruazióne  ed  il  madore  continuo  natu- 
rale a  queste  parti  favorirono  soltanto  un  leggier  grado  di  fungo- 
sità nella  granulazione,  che  ben  presto  scomparve  con  qualche 
tocco  di  nitrato  d'argentò. 

Ho  dichiarato  di  voler  differire  ad  una  prossima  circo- 
atanasa  la  diacossione  teorica  sul  valore  intrinseco  dello 
ichiacciamento  lineare.  Non  saprei  per  altro  dispensarmi  a 
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questo  luogo  dall' accennare  per  sommi  capi  i  molivi  poi 
quali  mi  sono  indotto  a  metterlo  in  pratica  nei  caso  attuale; 
e  ne  sento  tanto  maggiormente  il  bisogno  inquantochè  si 
potrebbe  forse  da  alcuno  accusarmi  -  d' aver  ceduto ,  nella 
scella,  piuttosto  ad  uno  spirito  intemperante  e  smanioso  di 
novità  anziché  al  giusto  criterio  di  ben  calcolate  indica- 
zioni. 

La  sede,  l'estensione  e  la  parziale  aderenza  del  tumore 
alla  cute  mi  facevano  presagire  che  T  operazione  col  taglio 
sarebbe  riescila  lunga,  difficile  e  forse  imperfetta  ;  con  molta 
probabilità  poteva. venire  interessata  la  ciste,  e  questa  vuo- 
iandosi  del  contenuto  si  sarebbe  avvizzita  ed  avrebbe, creato 
inciampi  alla  sua  totale  estrazione.  Sarjebbe  rimasta  ona  fe- 
rita cava,  fonte  di  copiosa  suppurazione  e  poco  disposta  a 
cicatrizzare.  1  rapporti  posteriori  del  sacco  obbligavano  a 
portare  il  coltello  sulla  parete  laterale  della  vagina  ed  espo- 
nevano a  ledere  le  abbondanti  reti  venose  che  serpeggiano 
in  questa  regione,  imbarazzando  quindi  Tatto  operativo  col* 
Temorragia  e  aprendo  il  campo  alla  flebile  consecutiva  e 
all'infezione  purulenta. 

G>l  nuovo  metodo  invece  io  mi  vedeva  sicuro  di  ei^por- 
tare  in  breve  e  per  intero  il  tumore,  di  lasciare  una  ferita 
piccola  e  piana,  di  evitare  Feffusione  del  sangue.  Quest'ul- 
timo vantaggio  poi  io  lo  teneva  in  molto  conto  avendo  a 
trattare  un  individuo  di  tempra  estremamente  nervosa.  — 
Sono  queste  le  ragioni  che  mi  fecero  accordare  la  prefe- 
renza al  nuovo  metodo:  — ^la  speditezza  e  facilità  colla  quale 
venne  compita  l'operazione ,  la  nessuna  insorgenza  di  acci- 
denti né  primitivi  né  consecutivi ,  la  guarigione  radicate 
deli'  inferma  sono  altrettanti  argomenti  che  mi  sembrano 
giustificare  la  mia  condotta. 
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AlaiitMi  «éttttl  sài  reiintfttlsiito  articolare  Menoip- 
ra^flcoi    del  doli.  AMTONIO  OIìIOIìI,    chirurgo* 


condona  a  Gaìliale, 
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orza  è  1*  ammettere  come  fatio  che  il  reumatismo  art  reo- 
lare  acuto  (per  lo  più  limitato  ad  un  ginocchio)  si  manifesta 
Bon  di  rado  consecutivamente  alla^  blennorragta;  ci  rimane 
però  a  ben  rischiarare  la  questione  se  il  reumatismo,  non 
sia  altro  che  una  coincidenza  colla  blenorragia,  ò  sia  M  prò* 
dotto  di  una  metastasi^  dell*  assorbiménto  cioè  e  del  trasporto 
del  virus  btenorragico  nella  circolazione  sanguigna  e  linfatica^ 
per  andare  poi  a  depositarsi  nelF  articolazione  o  nelle  arti- 
colazioni affette,  oppure  divèrsamente  avvenga  per  diffusione 
ftogisifca,  specialmente  per  mezzo  del  sistema  venoso,  dal* 
l'uretra  all'articolazione  affetta. 

A  riiotvere  codeste  questioni  mi  servirò  non  solo  di 
quanto  recentemente  si  disse  in  proposito  nella  R*  Accademia 
medico-chirurgica  di  Torino ,  ma  ben  anco  di  un  lavoro 
del  dott.  RoUet  pubblicato  nel  corrente  aiino  in  Lione 
presso  Yingtrtnier,  intitolato  NouveUes  recherches  sur  la 
blennorrhagie  r.humati$male^  non  che  di  quanto  ho  potuto 
osservare  io  stesso. 

i^  Facile  è  il  dire  che  non  trattasi  di  pura  coincidenza: 
prova  ne  sia  Tessere  cosa  rarissima  che  il  reumatismo  ar- 
ticolare nella  donna  coincida  coir  uretrite  blenorragica,  men- 
tre non  è  cosi  nell'uomo,  nel  quale  tratto  tratto  vediamo  ma- 
nifestarai  1*  affezione  in  discorso  in  sèguito  a  blenorragia.  In- 
fatti tutte  le  osservazioni  raccolte  dal  Monteggia ,  dal  Cti- 
manoj  dal  Brandesy  dal  Rollet  e  da  altri  parlano  di  artrite 
blenorragica  nell'uomo  e  non  nella  donna,  ed  ancor  io  ho 
visto  vari  casi  di  reumatismo  limitato  all' articolazione  di 
tto  ginocchio  e  consecutivo  alla  blenorragia  in  individui  di 
sèsso  mascolino,  tanto  nella  clinica  del  Ricord  negli' anni 
1848  e  1849,  come  poscia  nella  mia  pratica  privata;  e  non 
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Oli  è  occorso  di  osservare  un  solo  esso  di  reumatismo  anieo- 
lare  nell^  donne  affette  da  blenorragia  uretrale  o  vaginale , 
né  anco  nella  clinica  del  Cullerier  all'ospedale  di  Lureine, 
dove  potei  vedere  molte  donne  aventi  delle  blenorragie.  ln« 
oltre  il  reumatismo  che  si  osserva  consecutivo  alla  blenor* 
ragia,  dettò  perciò  blenorragieo  (artrite  blenorragica),  offre 
on  andaménto  diverso  da  quello  che  succede  comunemente 
per  eause  reumatizzanìi.  Invero  il  blenorragieo  è  più  Gaso 
del  comune,  e  si  manifesta  per  lo  più  in  una  od- in  poche 
articolazioni  delle  estremità  interiori ,  mentre  il  comune  ai 
pòrta  facilmente  da  un* articolazione  ali* altra,  e  ne  attacca 
molte  ad  un  tempo*  Il  blenorragieo  è  rarissimo  che  si  diffonda 
al  euore  (£rande«),  che-  investa  i  muscoli  od  i  nervi 
(Aotfe/),  mentre  è  più  Asso  alle  sinoyiali,  ed  allorché  per 
eccezione  non  ha  sede  nelle  articolazioni,  predilige  sempre 
le  membrane  sierose.  Nel  reumatismo  blenorragieo  il  prò* 
cesso  inflammatorio  è  meno  acuto,  ma  più  tenace,  la  febbre 
è  meno  risentita,  il  sangue  meno  o  non  aflbtto  cotennoso, 
e  l'esito  di  suppurazione  rarissimo. 

Il .  reumatismo  accidentale  non  blenorragieo  ordinaria* 
mente  si  manifesta  in  seguito  a  qualche  precedente  di  più 
semplice  affezione  reumatica  acquisita  o  gentilizia.  Guarito 
che  sia,  se  V  individuo  contrae  una  blenorragia  non  è  cosa 
frequente  che  si  riproduca,  o  meglio  che  si  cangi  '  in  artrite 
blenorragica,  mentre  quest'ultima,  una  volta  manifestatasi  e 
poscia  guarita,  si  riproduce  con  tutta  fecilitè  in  chi  contrae 
una  nuova  blenorragia,  o  quando  si  acutizza  la  già  esistente 
in  modo  cronico.  Inoltre  l'umidità  ed  il  freddo  hanno  poca 
influenza  sull'artrite  blenorragica,  mentre  l'hanno  tutta  sul* 
V  artrite  comune. 

S.^  L'artrite  blenorragica  sarà  il  prodotto  del  trasporto 
del  virus. blenorragieo  nelle  articolazioni? 

Non  è  probabile,  perchè  se  fosse  cosi  pare  dovrebbe 
aueeedere  non  tanto  di  rado  nelle  donne,  le  quali  affette  da 
blenorragia  uretrp-vaginale  pretentano  una  larga  auperfieie 
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seeernente  pus;  di  più  sembra  che  potrebbe  accadere  anche 
in  qualche  caso  di  ottalmite  blenorragica,  il  che  fin  ora  non. 
fu  osservato,  per  quanto  io  sappia;  in  fine  son  d'avviso  che 
dovrebbe  osservarsi  forse  con  quasi  pari  frequenza  tanto  alle 
articolazioni  delle  estremità  superiori,  come  a  quelle  delle 
estremiti  inferiori,  ciò  che  non  è,  avendo  V  artrite  blenor- 
ragica  sede  quasi  esclusiva  alle  estremità  inferiori.  Inoltre 
sì  vede  talvolta  l'artrite,  con  caratteri  identici  alla  blenor- 
ragica,  susseguire  all' uretrite  semplice. 

8.®  Avverrà  per  diffusione  flogistica  per  mezzo  special* 
mente  del  sistema  venoso? 

Mi  pare  l'opinione  la  più  probabile^  ed  è  quella,  se  non 
erro,  abbracciata  dall'  ilhislre  mio*maestro  il  prof.  Riberi ^ 
dal  dolt.  Sella  Ale$$ùndro^  ed  al  dire  di  quesi'  ultimo  tale 
.  era  pure  il  pensare  del  defunto  operatore  dott.  Luigi  Gatlo^ 
il  quale  riteneva  che  all'  uretrite  succedesse  l' artrite  per 
diffusione  di  malattia  col  mezzo  del  sistema  circolatorie. 
Quantunque  quest'  ipotesi  possa  bastare  n  spiegare  il  fatto  « 
non  voglio  tuttavia  escludere  la-  parte  che  certamente  potri 
avere  anche  la  simpatia  nervosa,  o  la  metastasi  dinamìco- 
organiea,  osservandosi  eziandio  delle  sinovtli  anlcojari  in 
seguilo  ad  altre  malattie  estranee  all'uretra,  coihe  nella 
metrite  puerperale,  siccome  bea  disse  il  mio  ottimo  prof* 
Girala  colle  seguenti  pafole: 

«  Tutti  i  nosografi  ammettono  1*  artrite  puerperale  che 
conseguila  la  metriie  omonima.  Qui  nulla  vi  è  di  speciale: 
tuttavia  l'artrite  si  produce  senza  l'azione  di  eause  reume* 
tiehe.  Se  nella  metrite  puerperale  succede  per  metastasi 
dinamico-orgf  nica  la  traslocazione  del  processo  flogistico  alle 
articolazioni,  perchè  Io  stesso  non  potrà  accadere  nel  caso 
di  uretriti,  siano  o  no  virulente?  Vediamo  eziandio  neUe 
flebile  puerperale  fiirsi  non  di  rado  metastasi  purulenta  nelle 
articolazioni  e  segnatamente  in  quella  del  ginocchio,  senza 
indizio  locale  di  pregressa  infiammazione*  Se  dunque  U 
metrite  puerjperalci  per  simpatia  di  tessuto  aoHe.  articolazioni» 
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è  atta  a  produrre  un'artrite,  perché  lipn  si  potrà  eredère 
che  il  simile  accada  fn  occasione  Ui  uretriti  blenorragicbe  ? 
Perchè  voler  accagionare  specialmente  il  virus,  se  la  sola 
infiammazione  può  renderne  spiegazione?»  (V.  Alcune  os- 
servazioni  sull*  artrite  blcnorragica  lette  nella  sedata  della 
R.  Accademia  medico-chirurgica  del  30  aprile  4850  dal  sòcio 
Sella  Alessandro,  e  pubblicate  nel  giornale  di  detta  Acca* 
demta  Torinese,  nel  fase,  del  30  giugno  4858  pag.  206). 

Ma  taluno  potrebbe  domandarmi:  se  1* elemento  infiam- 
matorio è  il  predominante  neir  artrite  blcnorragica,  come 
mi  spieghi  le  sopra  esposte  differenze  caratteristiche  tra 
l'artrite  comune  e  la  blcnorragica?  La  spiegazione  mi  sem- 
bra facile  per  chi  ponga  mente,  che  nell'artrite  blenorfa- 
giea  la  causa  è  locale,  mentre  nelP artrite  comune  è  ge- 
nerale. 

So  èssere  cosa  alquanto  difficile  il  mettere  d'accordo 
con  questo  modo  di  vedere  e  di  spiegare  l'artrite  blcnor- 
ragica, i  fatti  di  reumatismo  poli-articolare  blenorragico  ri- 
feriti dal  doli.  HerfpieuZf  (Y.  Note  sur  le  rbumatisme  aigu 
blennorrhagique;  par  le  docteur  Hen^ieux,  médecin  du  bu- 
reau centrai.  Gazzette  medicale  5  juin  4858)  e  per  ora 
mi  limiterò  a  dire  collo  stesso  Berpieux  ,  che  dall'  artrite 
hlenorrogiea  al  reumatismo  poli-articolare  non  vi  può  essere- 
che  un  passo. 

Terminerò  col  porre  innanzi  altra  questione. 
:    Dato  un  caso  di  artrite  blcnorragica   nel   corso   o  sur 
cessare  di  una  blenorragia,  converrà  cercare  di  guarire   al 
più  presto  la  blenorragia,  od  invece  studiarsi  di  richiamarla 
quando  *  fosse  per  cessare  ? 

Stando  al  già  detto,  ammesso  cioè  il  punto  di  partenza 
della  flogosi  dall'uretra,  non  dovrassi  tralasciare  di  estin- 
guerla anche  là  appunto  nel  suo  centro  di  irradiazione  ;  se 
altrimenii  si  operalse,  si  aggiungerebbe  esca  al  fuoco.  Perciò 
sL  useranno  tutti  quei  mezzi  suggeriti  dell'  arte  in  simili  casi , 
ppneado  a  capo  della  cura  il  metodo  antiflogistico  generale 
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e  locate  o  seconda  dei  casi ,  oon  tralasciando  i  ■  vescicanti 
vol|H[)ti  per  combaitere  la  sinovile,  ed  il  balsamo  copaive 
per -compiere  U  guarigione  della  blenorragia. 


Eia  Besexlone  Pab|e«i  ^ottopeMoiitea  sostituita  alle 
più  sitavi  operaatoMl  ostetrleliei  Proposta   del 
^      doti.  MALACHIA  JDIB  CRISTOFOBIS.         ^ 

JL/ai  giorno  in  cui  le  resezioni  sol toperiostee  presero  di- 
ritto di  cittadinanza  nella  scienza  è  nella  pratica,  dal  giorno 
in  cult  il  modesto  ed  Illustre  ioveniore  dèi  metodo  soUope* 
riosteo  fece  conoscere  con  numerosi  •  fatti  gli  splendidi  ri- 
sultati d'onde  poteva  avvantaggiarsi  la  chirurgia,  da  quel  di 
mi  balenò  nella  mente  il  pensiero  che  la  scoperta ,  di  cui 
il-dott.  Bernardino  Larghi  di  Vercelli  faceva  dono  all'Italia^ 
potesse  estendere  le  utili  sue  applicazioni  anche  al  camp<i 
dell'  ostetricia  operativa. 

Questo  raggio  inaspettato  di  luce  mi  apri  V  animo  alle 
più  vive  lusinghe ,  invogliandomi  con  lena  allo  studio  ed 
alle  prove  aqciò  le  idee  preconcette,  conformi  già  al  razio* 
einip  e  nella  sfera  della  possibilità»  mi  potessero  addurre  a 
positive  determinazioni. 

Si  è  appunto  il  risultato  dei  miei  studii  e  delle  incoale 
esperienze  che  io  intendo  di  qiii  porgere  ;  e  mi  terrò  lar- 
gamente compensato  se  queste. esperienze  e  questi  studit 
desteranno  interesse  in  chi  avrà  preso  a  debitamente  con- 
siderarli, -—  se  meriteranno  d'essere  ritenuti  come  non  inu- 
tile tentativo  di  progresso  nell'arte  ostetrica,  —  e  ^  per 
pratica  sanzione  emergeranno  di  vero  beneficio  all'  uma- 
nhà. 

Esame  crilico  della  sinfisiotomiaf  della  pubiotomia 
e  dèlia  operazione  ceeareaé 

Le  op^tmoni  cruente  sol  corpo  deila  donna  trQvano  la 
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loro  iodieùiohe  nelle  vitìatifre  di  bacino  pef  ristreifezzù, 
tale  da  riuscire  di  invincibile  ostacolo  alla  sortila  del  feto 
|>er  le  vie  naturali  (!)• 

Diversi  per  forma,  grado  e  sede,  tati  vizti  di  conforma* 
zione  del  calino ,  considerati  in  genere,  quando  se  ne  vo- 
glia fere  ona  divisione  che  abbia  uno  scopo  pratico  e  die 
aia  basata  sulla  generalità  dei  casi  che  più  frequentemente 
occorre  dì  riscontrare,  o  sono  in  via  as»oluta  per  mancato 
sviluppo  totale  di  quesi'  osso ,  o  sono  retativi;  ed  in  que- 
sl'uhimo  Caso  si  osservano  :  nel  dialretto  superiore  per  una 
esagerala  protrusione  del  promontorio,  —  nel  distretto  in* 
feriore  per  introflessione  delle  loberòsità  iscbiatiche  o  d^Ue 
branche  ischio-pubiche ,  —  ed  in  ambfedue  i  distretti  per 
infossamenio  marcalo  delle  ossa  e  della  sinfisi  del  pube. 

Ai  maggiori  gradi  di  rislretiezza,  -la  quelli  cioè  che  so^ 
so  minori  di  pollici  8  (0"*,08,l  )  corrispondono  le  opera* 
razioni  maggiori,  la  sinfisiotomia,  la  bipubiotomia  ed  il  ta- 
glio cesareo. 

Gli  argomenti  e  le  deduzioni  per  le  quali  fui  condotto 
a  proporre  un  nuovo  sistema  operativo  in  sostituzione  loro, 
*  sono  fondati  sulla  indicazione,  sui  varii  metodi,  sulla  gra- 
vezza, sui  vantaggi  ed  esiti  che  a  queste  operazioni  si  ri* 
feriscono,  in  quei  casi  in  cui  dagli  ostetrici  si  ritiene  do- 
vervi ricorrere.  Per  il  che  prima  di  entrare  neirargomento 
precipuo  di  questo  lavoro,  mi  è  indispensabile  l'esporre  un 
esame  ragionato  su  di  esse,  sia  partitameote,  sia  in  confron- 
to runa  deiraltra. 

'  Delia  sinfisiotomia,  —  Avvisato  fino  dai  tempi  à*{ppo' 
crate  il  rammollimento  cui  va  soggetta  la  sinfisi  pubica  ne- 
gli ultimi  mesi  di  gravidanza,  ritenuto  da  Avicenna  medico 


(i)  Non  eotraoo  nelt' argomento  presente  i  casi  di  gravidanza 
estrauterina  e  di  idzìata  conformazione  delle  parti  molli  genitali» 
ner  le  quali  pare  si  br  ricorso  ad  operazioni  sulla  donna. 
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arabo  il  divaricamento  delle  ossa  che  la  compongono,  Si^ 
verino  Piheau  distinto  chirurgo  francese  del  secolo  XVI,  in 
una  sua  opera  pubblicata  a  Parigi  nel  4597  (I),  esponeva 
la  sua  credenza  rapporto  a  questi  due  fatti;  aggiungeva  che 
non  solamente  si  può  preparare  la  sinBsi  del  pube  alla  di« 
varicasione  col  mezzo  degli  emollienii  applicati  sa  di  tA' 
sa,  ma  che  si  può  farne  anche  la  sezione;  e  porgendo  os- 
servazioni in  proposito»  riusciva  a  convincere  di  questo  fatto 
Ambrogio  Pareo  che  n'era  dapprima  apertamente  contrario. 
In  appresso,  tranne  pochi  come  Palfino  e  Roederer^  i  più 
ritennero  avvenire  il  rammollimento  ed  il  divaricamento  di 
tutte  le  sinfisi  del  i^a^ino  nella  gravidanza  e  nei  parti  na- 
turali, e  eitaronsi  esempi  perfino  di  separazione  totale  del 
pube  durante  il  travaglio. 

Mosso  da  questa  idea ,  Sigault  nel  1768  proponeva  al- 
l' Accademia  di  Parigi  una  sua  nuova  operazione ,  il  taglio 
della  sinfisi  pubica  in  sostituzione  all'operazione  ce«irea, 
appoggialo  al  fatto  che  mediante  questa  sezione,  in  cada- 
veri  di  donne  morte  j)oco  tempo  dopo  il  parto,  si  viene  ad 
ottenere  un  allontanamento  di  I  pollice  (0»,02,7)  fra  le  due 
ossa  pubi. 

Si  oppose  a  questa  proposta  non  essere  sufficiente  un 
lale  allontanamento  in  queiu^asi,  nei  quali  sarebbe  indicata 
l'operazione  cesarea,  e  si  mise  in  dubbio  la  possibilità  del^ 
la  consecutiva  riunione  della  sinfisi.  Ma  Camper  eaperimen* 
tando  augii  animali,  ed  Alfon$o  Leroy  sulle  donne  morte 
nel  parto  o  poco  dopo,  riuscirono  a  rendere  nulle  queste 
obbiezioni  ed  a  dichiarare:  il  primo,  esser  possibile  la  riu- 
nione della  sinfisi  dopo  la  sua  sezione;  il  secondo,  potersi 

(i)  Òpusculttoi  aDalomieum,  physiologicum,  io  duos  libellos  dir 
stinetaoiy  in  quibus  prìmuni  de  integritatis  et  eooeeptioni^  vlrgi- 
nom  notìs»  xleiode  de  graviditate  et  pàrtu  )iatarali  malieniiQ  in 
quo  ossa  pubis  dislrabi  demonstratnr» 
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eon  .tale  operasione  oUenere  uh  divaricaménto  perfino  di 
pollici  9  (0»y05,4).  Sigault  frattanto,  trovando  ropportunit& 
nel  1777,  metteva  per  la  prima  volta  ia  pratica  Toperazio- 
ne  da  lui  ideata  su  certa  Souchot>  il  cui  bacino  fu  detto 
misurasse  pollici  S  '4  (On,06,8)  nel  diametro  sacro-pubi- 
co; e  infatti,  per  la  sezione  della  sinfisi,  il  Sigault  otteneva 
un  allontanamento  di  pollici  S  %  i^n  esito  felice  per  il 
bambino  e  per  la  donna,  la  quale  quattro  mesi  dopo  erasi 
perfettamente  ristabilita  e  godeva  libertà  di  locomozione. 

Destò  questo  fatto  V  universale  amnnrazione  ;  si  prestò 
fede  agli  insegnamenti  di  Sigault  e  si  moltipticaropo  in 
un  subito  le  storie  di  tale  operazione*  Ma  sfortunatamente 
l'assennato  criterio  e  là  prudente  riservatezza  fecero  luogo 
air  entusiasmo  il  più  spinto  e  sragionato;  per  cui  si  volle 
vedere  nella  sinfisiotomia  la  rigeiferazione  deirostctricia,  la 
salvezza  delle  creature  infelici  prima  destmate  a  certa  mor^ 
te  per  F  operazione  cesarea;  le  si  estesero  i  limiti  di  indi- 
cazione,, e  la  si  vidde  in  breve  praticata  laddove  la  sola 
isterotomia  poteva  .riuscire  utile  e  persino  nei  casi  in  cui 
avrel)be  bastato  la  stessa  natura  o  la  semplice  applicazione 
del  forcipe. 

Non  andò  guari  però  dbe  un  tale  abuso  venne  avverti- 
to: si  riconobbe  essere  stata  parecchie  volte  erroneamente 
decretata  tale  operazione,  sia  perchè  la  ristrettezza  essendo 
minima  non  l'avrebbe  richiesta,  sia  perchè,  essendo  grande, 
si  dovettero  impiegare  é  sussidio  anche  trazioni  forti  me^ 
diante  il  forcipe,  eon  perdita  della  vita  del  feto  e  della  doli- 
na. Geltossi  U  diffidenza  negli  animi  per  l'infausto  risultato 
in  parecchi  casi  toccato  a  La  Roy^  allo  stesso  Sigault  e  ad 
altri;  si  mossero  dirette  obbiezioni  alla  proposizione  di  Si« 
gault^  essere  cioè  la  sioOsiotomia  sostituibile  alla  isteroto- 
mia; infine,  dopo  le  pratiche  osservazioni  di  Lhèritier,  le 
dimostrazioni  di  Baudelocque  e  le  esperienze  di  De»gra%' 
ges^  venne  imposto  silenzio  al  fanatismo  col  quale  erasi  ac« 
colta  questa  operazione* 
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F4a  provalo  infaui  e  si  rkieme  oggigiorna  dalla  pluralità 
degli  osietriei  : 

4.^  Che  rallontanamento  spontaneo  dei  due  pubi  per  la 
divisione  della  sinfisi  non  è  maggiore  di  li^ee  6  (0<b,01,4), 
e  che  è  dovuto  all'azione  delle  fibre  che  costitiiiicono  i  le- 
gamenti sacro-iliaci  posteriori/ 

^  a."^  Che  rallontanamento  di  pollici  2  *;a  (0™, 06,8),  pos- 
sìbilo  solo  dietro  trazioni  esercitate  sul  bacino,  porta  di. ne- 
cessità uno  stiramento  forzato  e  talvolta  una  lacerazione  dei 
legamenti  sacro-iliaci  anteriori,  un  divaricamento  delle  sin- 
fisi corrispondenti  e  il  distacco  del  periostio  sottoposto. 

3.^  Che  il  diametro  sacro-pubico  non  acquista  in  lun- 
ghezza che  1  linea  (0»,00,2)  per  ogni  mezzo  pollice  (Oni,01,4) 
di  distanza  ottenuta  fra  i  due  pubi. 

4.^  Che  dovendosi  in  ogni  caso  permettere  soltanto  un 
allargamento  non  maggiore  di  pollici  2  (On,05,4)  quando 
si  vogliano  evitare  ì  pericoli  ed  i  danni  della  distrazione 
delle  sinfisi  posteriori,  il  massimo  aumento  del  diametro  sa- 
cro-pubico non  sarà  che  di  linee  4  circa  (Oa>,00,9). 

5.^  Che  impegnandosi  la  testa  del  feto  con  una  gobba  pa- 
rieule  per  ^ntro  allo  itpazio  che  presentarla  sinfisi  disgiun- 
ta, il  diametro  biparietale  si  accorcia  di  2  linee  (0<«,00,5)* 

6.**  vChe  in^  totalità  Quindi,  per  V  aumento  del  diametro 
retto  e  per  la  diminuzione  del  biparietale^  si  ha  dalla  sin- 
fisi<>tomia  un  guadagno  di  6  linee  (0»>,01,'4)  nella  vizia- 
luiti. 

7.^  Che  per  lo  stesso  grado  suindicato  di  allontanamen- 
to dei  pubi ,  i  diametri  obbliqui  acquistano  circa  6  linee 
(0",01,4),  i  trasversi  l  pollice  (0«,02,7,)  allo  stretto  su- 
periore, qualche  linea  di  più  all' inferiore ,  e  che  l'arcata 
pubica  trasversalmente ,  in  òorrispondenza  delle  tuberosità 
ischiatiche,  ingrandisce  quasi  di  tanto  quanto  si  divaricano 
i  pubi. 

Da  questi  dati,  appoggiati  alle  più  diligenti  esperienze 
che  per  lungo  andar  di  tempo  A  ripeterono  da  molti  oste- 
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Irici  riputatissioii  »  ti  dedussero  i  8e|;ueati  eorollarj  pratici 
che  accettati  universalmente  stabiliscono  le  precisa  indica- 
zione di  questa  operazione. 

1.^  Si  può  ricorrere  alla  siofisiotomia  quando  un  au« 
mento  di  linee  6  (00^,01,4)  venga  riputato  bastante  per  ot- 
tenere un  parto  spontaneo,  o  quando  si  voglia  estrarre  il 
feto  eoi  sussidio  non  forzato,  del  fòrcipe:  per  il  che  si  re- 
stringe la  sua  applicazione  ai  casi  di  ristrettezza  del  2.® 
grado,  vale  a  dife  fra  pollici  3  (0o>,08,l)  e  pollici  2  IjS 
(0m,06,8>  . 

2.^  Può  Convenire  la  sezione  del  pube  quando,  aumen- 
tandosi per  essa  di  lince  8  (0™,Qi,8)  i  diametri  diagonali 
e  di  pollici  1  (0%02,7)  i  trasversi  d' ambeduje  i  distretti, 
si  potrà  estrarre  un  feto  vivo  per  il  csgiale  pelvico:  per- 
ciò trovasi  la  sua  indicazione  laddove  i  diametri  suddetti 
offrono  soli  pollici  2  circa  (0in,05,4^. 

3.^  Può  riescire  utile  quaodo  si  richiede  un  allarga- 
mento di  linee  18  a  20  (0«,04,1  ==  0«,04,5)  ael  diame- 
tro bi-ischiatico. 

4.^  È  infine  praticabile  nei  casi  di  ìneuneamento  della 
testa  entro  V  escavaziooe  dopo  superato  lo  stretto  superiore 
e  quando  non  la  si  possa  più  respingere  in  alto. 

Per  queste  cifre ,  cbe  esattamente  stabiliscono  ]'  indica- 
zione della  sinfisiotomia,  emerge  chiaro  i*  errore  nel  quale, 
incorsero  Sigault  e  jlutti  quelli  che  con  luì  sostennero  tro- 
varsi in  questa  operazione  uà  succedaneo  al  taglio  cesareo, 
e  supplire  essa  in  tutti  quei  gradi  di  ristrettezza  pei  quali 
quest'  uUimo  si  ritiene  indispensabile. 

Volendo  dividere  in  via  generica  i  diversi  vizi  di  Con- 
formazione del  bacino  che  mettono  nella  necessità  di  ricor- 
rere alla  gastroisterotomia,  possono  essere  ridotti  a  due  spe- 
cie: a  quelli  che  cadono  nel  diametro  antero-posteriore  ed 
a  quelli  che  cadono  nel  diametro  trasverso.  Ora^  nel  mas- 
simo grado  di  viziatura  della  prima  specie,  quale  utile  da- 
rà la  sinfisiotomia  dopo  che  vedemmo  il   poco   guadagno 
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ebe  "per  essa  s^  ha  ueih  dimensione  dei  didmelri  retti? 
Che  se  questo  «Ito  grado  di  ristrettezza  cadrà  nel  diame- 
tro trasverso,  per  oiienere  un  aumento  nel!' ampiezza  del 
bacino  bisognereM)e  che  una  potenza  secondaria^  ^  appro- 
'  fittando  della  disgiunzione  dei  pube;  giungesse  o  respingere 
queste  ossa  da  un  Iato;  il  che  non  possono  fare  né  gli  sfor- 
zi delia  madre  né  la  parte  presentata  del  feto ,  non  essen- 
dovi apertura  bastante  all'impegno  di  essa;  né  simile  in- 
tento  potrebbe ,  ottenere  una  forza  estrinseca  qualunque,  in 
causa  dei  disordini  evidenti  che  ne  nascerebbero  ed  ai  qua- 
li già  accennammo. 

Restano  óra  ad  esaminale  gli  accidenti  e  gli  èsiti  del- 
l' operazione  in  discorso.  La  difficoltà  e  talvolta  l' impossi- 
bilftà  che  in  alcune  donne  si  rinviene  di  dividere  la  sin6si 
pubica ,  per  ossificazione  di  essa ,  l' infiammazipn^  sempre 
grave  della  sostanza  cartilagineo-legamentosa,  la  denudazione 
delle  estremità  ossee  del  pube,  la  loro  esfogliazione  ip  cau« 
sa  di  prolungate  suppurazioni,  lo  strappo  e  l' allontanamento 
delle  sinfisi  sacro-iliache  e  dei  suoi  ^  legamenti  quando,  la 
ristrettezza/ era  del  grado  voluto  anche  per  l'operazìobe 
>;esarea,  formano  il  quadro  degli  accidenti  inerenti  alla  sin* 
Osiotomia.  Non  meno  che  a  questi  é  d' uopo  rivolgere  l'at* 
tenzione  agli  esiti  di  essa^  voglio  dire  alla  difficile  riunione 
della  sinfisi ,  ed  alla  claudicazione  penosa  che  ne  é  conse- 
guenza diretta ,  e  per  la  quale  le  operate  di  tal  maniera 
sono  ridotte  allo  stato 'di  infermità  assoluta,  o  quanto  meno 
^ono  condannate  a  continue  sofferenze  sotto  i  miniali  mo- 
vimenti degli  arti  inferiori.  ' 

La  modificazione  che  Imbert  nel  4833  e  Carbonaj  nel 
(841  apportarono  al  metodo  operativo  originariamente  pro- 
posto da  SigauUj  é  per  la  quale  la  divisione  della  sinfisi 
viene  operata  al  disotto  della  [cute  che  la  copre,  non  ne 
muta  per  nblla  le  ristrette  indicazioni  e  la  gravezza  degli 
/esiti. 

Limitata  per  tutte  le.  ragioni  accennate  la  sfera   di  ap*^ 
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plicazione  della  sinfisiotmnia  (I),  elimltiata  in  coni  quei  oa-? 
si  nei  quali  il  parto  artificiale  precoce  può  essere  utilmente  ^ 
praticato,  o  quando  il  cefalotribo  ed  il  forcipe-sega  trovano 
la  loro  giusta  applicazione  a  feto  morto,  è  data  spiegazione 
dell'abbandono  nel  quale  cadde  T  operazione  di  Sigault  e 
del  perchè  da  tempo  non  abbiano  ricorso  ad  essa  gli  oste- 
Irici.  '  >     . 

Della  pubiotomia,  —  È  quest'  operazione  cosi  dimen- 
ticata nella  pratica  ostetrica  che  i  più'  recenti  trattati  o  non 
ne  parlano  assolutamente  od  accennano  solo  aHa  sua  pas- 
sata esistenza. 

Nel  Ì785  Aitken  stabiliva  il  suo  metodo  di  pubiotomia, 
il  quale  consisteva  nella  resezione  sottocutanea  delle  9ole 
qbattro  branche  ossee  che  al  pube  si  inseriscono,  e  assicu- 
rava ottenersi  per  questa  nel  momento  del  parto  un  allon- 
tanamento sufficiente  per  supplire  alle  massime  viziature 
di  bacino. 

Ma  Galbiati  nel  4825.  apportava  una  modificazione  al 
metodo  di  Aitken:  segava  egli  dapprima  le  due  branche  di 
un  sólo  lato,  indi  operava  la  divisione  della  sinfisi  ;  quando, 
passato  un  certo  tempi),  si  accorgeva  non  essere  stata  que- 
sta prima  operazione  sufiiciente  al  naturale  compimento  del 
parto,  praticava  anche  la  resezione  delle  due  branche  del 
lato  opposto. 

Sfavorevoli  tanto  per  Ta  madre  che  per  il  feto  furono 
sempre  i  risultati  che  ottenne  il  Galbiati  nelle  tre  opera- 
zioni che  esegui  su  donne,  viziate;  e  ad  onta  di  questo  egli 
si  ostinava  nel  proclamare  i  vantaggi  della  pelvìotomia  da 
lui  ideata  ed  assicurava  potersi  per  essa  supplire  alle  indi- 
cazioni perje  quali  T  operazione  cesarea  è  richiesta. 

'    '         '  .  ■ 
« 

(i)  Potrebbe  essere  tentata  questa  operazione  quando  si  abbia 
la  minore  ristrettezza  del  %'^  grado  e  quando  il  diametro  viziato 
possa  èssere  portato  a  pollici  3  e  un  quarto  {001,08,8)  mediante 
la  divaricazione  di  pollici  2  (Om,05,4)/ 


Mi 

'■  Qyesto  argomento  fa  soggetto  di  alte  questioni  neirA** 
dunanza  degli  scienziati  italiani  a  Narpoli,  cui  Càpezzi^  Cen^ 
iofantiy  Raffaele  e  Secondi  presero  viva  parte  manifestandosi 
contrarj  alle  idee  del  GalbiatL  hnìi^  di  l^ositivo  usci  da 
queste  discussioni  ;  però  al  seguente  Congresso  scientifico 
in  Venezia  si  ritornò  alla  questione  in  termini  più  precisi 
posata  e  sotto  punti  di  vista  utili  e  pratici. 

È  quivi  che  l'egregio  professore  ticinese  Teodoro  Lo^ 
vati  porse  determinazioni  evidenti,  sperimentali  e  razionali,, 
provanti  la  gravezza  e  inutilità  di  questa  operazione. 
-  Esegui  egli  la  pubiotomia  di  Galbiati  nel  cadavere  su 
bacini  diversamente  viziati;  e  quantunque  con  speciali  ma- 
neggi sulla  porzione  ossea  distaccata  abbia  potuto  ottenere 
da  8  a  i4  linee  (0«04,8  —  0«03,2)  di  guadagno,  pure 
calcolata  l' opposizione  che  nel  vivo  fanno  i  muscoli  addo- 
minali e  gli  elevatori  dell'  ano  all'  allontanamento  delle  ossa 
ed  allo  speciale  moto  di  inclinazione  che  é  necessario  dar 
loro  colle  dita  durante  il  procedere  del  travaglio,  il  profes- 
sore Lobati  trovò  di  ritenere  non  doversi  far  conto  che  di 
sole  linee  8  (0ni,0l,8)  d'aumento  nel  senso  antero-posteriore 
del  bacino  dopo  la  resezione  delle  quattro  branche  e  la  di* 
visione  della  sinfisi.  ^ 

Quando  poi  si  voglia  aver  riguardo  alla  sconnessione 
e  scomposizione  dei  pezzi  risecati  in  conseguenza  dei  ma« 
scoli  cui  servono  d'attacco,  alle  difficoltà  di  ottenere  un 
regolare  ravvicinamento  di  essi ,  ed  alle  conseguenze  che 
sempre  furono  funeste  per  questa  operazione,  si  hanno  mo- 
tivi sufficienti  per  rifiutare  le  proposizioni  di  Aitken  e  di 
Galbiati. 

Che  se  la  pubiotomia  viene  messa  a  confronto  colla  sin- 
fisiotomia ,  facilmente  si  rileva  di  quanto  poco  sia  superiore 
a  questa  per  rispetto  al  guadagno  che  si  ottiene  sulU  ri- 
strettezza del  bacino,  e  di  quanto  più  gravi  debbano  essere 
gli  accidenti  che  1'  accompagnano ,  gK  esili  che  la.  conse- 
guitano, quindi  come  non  possa  per  nessuna  ragione  pre- 
ferirsi alla  sinfisiotomia. 
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•  Non  serve  poi  il  dire  come  erroneamente  si  pensasse  a 
supplire  colla  pubiotomia  alla  opersizione  cesarea ,  ora  che 
si  conosce  il  limite  massimo  d'utile  che  se  ne  può  avere.  ^^ 
Ond'ò  che  col  professore  dovari  è  d*iK>po  affermare  «  non 
«  essere  la  pubiotomia  un'operazione  da  ritenersi  nella 
e  pratica,  perchè  non  presenta  indicazioni  proprie  e  non 
e  lascia  sperare  risultato  soddisfacente  sia  per^  la  madre  che 
«  per  il  feto  ». 

Delt operazione  cesarea.  —  Mi  rimane  a  dire  dell'uttima 
e  più  importante  operazione  ostetrica,  la  gastro-isterotomia. 
Su  questa  mi  limiterò  a  parlare  delle  indicazioni,  degli  esiti 
e  di  quanto  può  essere  in  rapporto  colle  operazioni  che  ho 
descritte  .e  colle  idee  che  formano  il  soggetto  della  pre« 
seme  Memoria. 

Utile  pur  riunendo  V  impiego  del  cefalotribo  e  del  ce- 
fiilo-sega  nella  ristrettela  limitata  .fra  i  poli.  S  1/3  ed  i  3 
(0n,06,8  *-7  0<»,05,4),  quando  il  fett>  non  dà  segno  di  vita, 
è  ritenuto  universalmente  doversi  ricorrere  al  taglio  cesa- 
reo quando  il  baoino,  vivendo  il  feto,  presenla  una  vizia- 
tura di  questo  grado ,  e  in  tutti  quei  casi  nei  quali  anche 
a  feto  morto  la  ristrettezza  è  al  disotto  di  pollici  S  (0n,0d,4). 

Nasce  naturale  la  conseguenza,  colla  sinfisiotomia  e  colla 
pubiotomia  non  potersi  supplire  alle  esigenze  di'  questi  estre- 
mi vizi  di  conformazione,  il  diametro  deficiente  non  acqui* 
stando  che  di  sote  linee  6  (Oni,OI,B)  per  la  prima,  di  li- 
nee 8  (On,04,8)  per  la  seconda.  Certo  che  se  il  guadagno 
fosse  maggiore  e  per  esse  il  diametro  minore  del  bacino 
viziato  potesse  acquistare  4S  a  48  linee  (Om,OS,7  •*-- .0<",04^0) 
considerata  la  loro  minore  gravezza  in  confronto  all'opcra- 
zione  cesarea,  questa  verrebbe  sicuramente  bandita  dalla 
pratica  ostetrica. 

Operavano  gli  antichi  ora  con  taglio  crociato  sopra  la 
parete  Kiterale  sinistra  del  ventre,  ed  orsi  con  incisione  retta 
e  talvolta  ad  arco  per  evitare  il  taglio  dell'  arteria  epìga- 
MltìCfi  che  scorre  ascendendo  lunga  to  stesso.   Laupéryui 
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propose  un  taglio  trasverso  fra  il  muscolo  retto  e  la  colonna 
vertebrale  per  la  lunghezza  di  cirea  poli.  5  ((Hb,I395)  al  di- 
sotto-dèlia terza  costa  spuria  più  o  meno,  a  seconda  della 
distanza  del  foodo  delPutero.  fM  invece  preferita  da  Stein 
una  sezione  obbliqua  o  diagonalci  incominciando  rìncisione 
dal  ramo  orizzontate  del  pube  di  un  lato,  traversando  la  li- 
nea alba  e  terminando  ali*  estremità  dell'  ultima  costa  del 
Iato  opposto*  Zanr)  pratica  Tincisione  sulla  linea  alba  un  pò 
verso  il  lato  dove  l'utero  trovasi,  inclinato ,  e  dietro  lui  la 
maggior  parte  degli  ostetrici  adottarono  tale  metodo  ope- 
rativo. 

Altre  modificazióni  furono  fatte  a  questi  metodi  princi- 
pali :  ma ,  a  dire  il  vero ,  mentre  tutti  per  diversa  strada 
giungono  allo  stesso  scopo,  Tuno  non  è  certamente  su- 
periore gl'altro  per  quanto  spetta  all' importanza  dell'atto 
operativo  ed  alla  gravezza  delle  conseguenze.  Facciasi  dili- 
gente osservazione  alla  natura  dei  tessuti  che  per  la  gastro- 
isterotomia  vengono  ad  essere  interessati  e  si  vedrà  come, 
oltre  ai  comuni ,  si  compromettano  tessuti  ed  organi  della 
raassin^a  importonza  fisiologica  ,.  della  massima  vascolarità  , 
aventi  rapporti  i  più  delicati  e  pronti  con  ttitti  i  visceri  del 
cavo  addominale.  Per  quanto  ingegnose  siano  le  ragioni  colle 
quali  Rousnet  ed  altri  a  lui  inclinevoli  tentarono  di  per- 
suadere che  questa  operazione  è  di  una  gravezza  minore 
che  in  generale  non  si  ritenga,  e  che  per  la  loro  natura 
le  parti  die  si  debbono  incidere  non  possono  esser  causa  di 
funesti,  accidenti ,  pure  è  a  ritenersi  la  gastro-isterotomia 
r operazione  più  grave  della  chirurgia ,  quella  la  quale,  se 
non  è  necessariamente  mortale,  è  seguila  senza  paragone 
dal  maggior  numero  di  tristi  risultati. 

Una  ferita  di  circa  poli.  6  (09>,<6,2)  delle  pareti  addo- 
minali, una  doppia  incisione  del  peritoneo,  l'aprimento  del- 
l'utero,  hi  perdita  del  sangue,  lo  stravaso  di  questo  e  del- 
l'idramnios  e  l'entrata  dell'aria  nel  ca.vo  peritoneale,  l'uscita 
delle  ioiestinar  i  maneggi  kinghi  per  riporle,  le  facili  emor- 
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ragie,  Tiiifiarainaiiòne  vivtt  e  la  supparazioiie  prolangata  in 
seguito,  sono  i  eomuni  aeddenU  che  si  incontrano.  Ed  a  que- 
sti seguono,  quando  T esito  de?e  esser  felice,  le  èrnie,  gli 
sventramenti ,  le  aderenze  peritoneali ,  cause  frequenti  di 
disturbi  addofflinali. 

Provano  la  enorme  gravezza  di  quest'operazione  le  ci- 
fre statistiche^  teslimonj  parlanti  ^ degli  esiti  tristissimi  che 
numerosi  si  contano,  ed  ai  quali  si  dovrebbero  aggiungere 
gli  altri  tutti  che  furono  coperti  dal  silenzio. 

Non  è  mia  intenzione  discutere  la  questione  agitatasi  e 
ormai  pei  chirurghi  ed  ostetrici  inglesi  sciolta,  se  il  grave 
pericolo  a  cui  si  espone  la;  donna  per  Toperazione  cesarea 
possa  esser  messo  in  linea  di  paragone  colla. morte  sicura 
che  si  arreca  al  feto  per  l'aborto  provocato  che  si  vorrebbe 
sostituito  alla  prima.  È  questione  filosofico-morule  che  non 
entra  neirargomento  presente. 

L'operazione  cesareavaginak  proposta  da  Jorg  nel  4ÌS06, 
eseguita  da  Rigten  e  da  Physyck  con  due  diversi  metodi, 
ha  per  iscopo  di  giungere  all'estrazione  del  feto  per  le  pa- 
reti addominali  risparmiando  di  incidere  il  peritoneo  pa- 
rietale e  viscerale,  siccome  si  è  costretti  di  fare  nell'opera- 
zione cesarea  addominale.  Una  tale  modificazione  offriva  tutte 
le  apparenze  di  superiorità  sulla  gastro-isterotomia  :  ma  l'ef- 
fetto non  Jorrispose  all'aspettativa;  perocché  l'operazione  sorti 
esito  infausto  ogni  volta  che  venne  praticata,  ad  onta  delle 
modificazioni  apportate  da  JUaurìceau  e  da  Zang.  È  poi  que- 
sto metodo  cosi  pieno  di  grandi  difficoltà  che  in  parecchi 
casi  l'operatore,  persino  lo  stesso  Baudelocque^  a  mezzo  la 
operazione  si  trovò  costretto  di  ricorrere  al  taglio  addomi- 
nale, per  J' impossibilità  di  giungere  all'estrazione  del  feto 
per  la  via  esira-peritoneàlc. 

Ho  terminato  di  dire,  circa  queste  tre  operazioni,  tutto 
quanto  servi  di  necessaria  premessa  al  mio  nuovo  concetto. 
Passo  ora  ad  esporre  e  dimostrare  la  duplice  innovazione 
ch'io  propongo  e  che  tende- a  cangiare  radicalmeiite  quei 
processi  operativi. 
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Soaituzione  della  Retezia^  Pubica  alle  operazioni 
,  suaccennate» 

Considerate  le  diverse  specie  di  viziature  di  bacino,  ri* 
dettele  alla  applicazioDe  pratica  e  investigata  la  loro  influenza 
sul  meccanico  del  parto,  ho  potuto  formulare  la  seguente 
proposizione  cardinale  che  qu^i  espongo  chiaramente  e  che 
serve  di  base  allo  sviluppo  delle  nue  ricerche. 

Nel  maggior  numero  dei  casi  di  distocia  per  ^izio  di 
bacino  che  stia  fra  poli  3  (  0»,0B,4  )  e  fra  polL  3  fino  a 
poli.  1  e  linee  9  (0«,06,4  —  0«,04,7),  Mie  a  dire  fra  il 
limite  primo  del  S.o  grado  ed  il  limite  ultimo  del  S.^  grado 

DEVESl  RITBN^B  PEB  CàUSA  ULTIMA  PIRBTTA  DI  OSTACOIiO  ALIA  SOR* 
TITA   DEL   FETO,   hk  PARETE  •  ANTERIORE  DEL   RACINO   STESSO,    formata 

dal  pube,  dalle  branche  orizzontali  e  dalle  ischio^pubiche  : 
e  questo  ^verificarsi  tanto  nei,  casi  di  ristrettezza  assoluta, 
come  nelle  varie  specie  di  ristrettezza  relativa,  risiedente 
nel  distretto  .superiore,  nella  escavazione ,  o  nel  distretto  in^ 
fetiore. 

Tale  «proposizione  a  tutta  prima  sembrerà  troppo  gene- 
rica, non  conforme  interamente  al  vero,  e  solo  applicabile 
ai  casi  nei  quali  la  viziatura  è  costituita  da  questa  stessa 
parete  anteriore  :  ma  segnepdo  il  modo  col  quale  io  stesso 
rho  applicata  alle  varie  forme  di  vizj,  non  è  difficile  rac- 
certarsi di  questa  verità  e  il  rendersene  pienamente  con- 
vinti. . 

Trattisi  di  una  protrusione  air  innanzi  del.  promontorio 
del  sacro  :  il  diametro  retto  superiore  verrà  per  ciò  ad  es* 
sere  diminuito  di  tanto  quanto  la  deformità  della  parte  su- 
periore del  sacro  si  avanzerà/ oltre, il  normale:  la  parte 
presentata  dal  feto,  spinta  per  le  contrazioni  del  fondo  dal- 
l'utero air  imbasso,  cadenda  a  perpendicolo  sulla  parte  po- 
steriore del  bacino,  vi  incontra  V  ostacolo  formato  d^l  pro- 
montorio, in  guisa,  che  ne  è  ittpedrta  la  discesa  entro  Te^ 
scavazione.  In  alloca,  scivolando  all'uno  dei  lati.od  al  da- 
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vanti  del  promantorio  »  f*  parte  presentata  viene  ad  essere 
spinta  nello  stesso  tempo  ali*  innanzi  contro  alla  parete  an- 
teriore del  bacino  e  quivi  è  rattenuta  :  ond'è  che  io  questo 
momento  non  è  più  la  deformità  del  promontorio  che  di- 
rettamente impedisce  Tavanzarsi  del  feto,  bensì  la  porzione 
anteriore  détta  linea  d'incoronamentQ  o  meglio  del  distretto 
superiore  nel  quale  cadeva  la  ristrettezza.  Quando  adunque 
per  qualiiasì  atto  operativo  ti  giunga  a  togliere  a  que$ta 
parte  di  bacino  la  sua  resistenza  ed  miimopìAt/td,  si  saranno 
resttluite V  al  diametro  aotero-posteriòre  le  dimensioni  ne-^ 
cessane  per  il  naturale  compimento  del  parto. 

Esaminiamo  il  caso  inverso,  quando  cioè  il  distretto  ^u- 
periore  viene  ad  essere  ristretto  per  introflessione  disile 
branche  orizzontali  del  pube,  o  perchè  il  pube  stesso  tro- 
vasi in  una  inclinazione  opposta  alla  naturale,  piegalo. cioè 
aH'indietro  col  suo  màrgine  superiore.  La  distocia  è  anche 
in  questo  caso  prodotta  dalla  f»orjs/one  anteriore  del  detto 
distretto  «  la  quale  ne  è  la  eausa  diretta;  presentatasi,  ad 
esempio,  la  testa  del  feto  sarà  costretta  a  riposarsi  sopra  un 
Iato  del  bacino,  e  non  potrà  col  suo  diametro  biparietale 
e  coir  oceipìto-frontale  mettersi  in  corrispondenza  dei  due 
diiametri  diagonali  del  bacino ,  finché  il  pube  e  le  branche 
ùrizzontali  non  siano  tolte  dalltfloro  posizione  anormale. 

Dicasi  Io  stesso  del  distretto  hiferiore^  quando  per  cur- 
vatura grande  del  sacro  p  rigidità  del  coccige  presenti  una 
diminuzione  notevole  <!el  sipo  diametro  rettp:  lasciala  uno 
volta  libera  la  strada  al  davanti,  acciò  il  feto  possa  avanzarsi 
e  spingere  dinnanzi  a  sé  la  parete  anteriore  dello  stretto  in- 
feriore, resa  distensibile  per  Vesportdzione  della  parte  alta 
detl^arco  pubieoy  il  parto,  da  impossibile  che  era,  poìrà  id 
un*  subito  e  faeilmjenté  compiersi. 

Ma  altre  viziature  in  ^  questo  stesso  distretto  si  osservano 
-per  causa  diversa.  Accade  bene  spesso  che  l'arcata  pubica, 
per  Un  ravvicinamento  grande  delle  branche  che  la ,  com- 
pongono ,  faccia   invincibile  opposiaione  alla  sorlila  della 


5SS 

festa  (se  questa  ad  esempio  vengala  j)re6e&tarài.):  la  testa 
allora  dopo  essersi  appòjsgiata  sul  piano  perineale  ,  viene 
rattenuta  posteriormente  verso. il ^saeroid^onde  resta  ineep« 
pato  il  progresso  del  parto. 

'  Non  è  pure  infrequente  il  trovare  le  tuberosità  isehia<» 
tiehe  cosi  piegate  all'indentro  e  ravvicinate  Tuna  alf  altra 
in  guisa  da  opporre  unMnsoroionlabile  barriera  all'insinuarsi 
del  vertice  fra  lo  spazio  che .  presentano  nelle  condizioni 
normali,  all'infossarsi  di  esso  nel  piano  carnoso  del  bacino: 
la  tcsla  quindi  mantenuta  inulto  per  l'opposizione  ohe  fanno 
le  tuberosità  ischiatiche ,  viene  spinta  un  pò  al  di  dietro 
della  stn6si  neiralto  delParcata .  pubica  senza  che  possa  per 
essa  svilupparsi  col  mota  di  arco  di  cerchio. 

Tanto  beila  prima  specie,  di  viziatura  delle  branche 
ischiopubiche,  quanto  nella  seconda  in  cui  ai  tia  diminuì 
aione  del  diametro  isehiopubicq  ,  la  causa  diretta  che  im* 
pedisce  alla  testa  di  vieppiù  avanzarsi,  di  sorpassare  io 
stretto  inferiore  «  ris^tede  nella  rigidità  e  nella  opposizioile 
che  faimo  le  varie  pani  costituenti  I»  parete  anteriore  del 
distretto  inferiore  neir  ultimo  momento  del  parto.  Uàhla^ 
zione  danqìée  delle  o$$a  che  eostiiuiscono  F  arco  del  pube 
nel  primo  caso,  e  del  pube  eieeso  nel  secondo,  permetterà 
che  il  parta  progrediaoa  con  regolarità  e  prontezaa. 

Ciò  che  fu  detto  per  riguardo  alle  viziature  dèi  due 
distretti,  a  miglior  ragione  e  di  conseguenza  è  riferibile  an* 
che  a  quelle  deformità  le  quali  od  influiscono  so  tutto  il 
bacino  ( sul!'  ingresso,  suH' eseavazione  e  soli' uscita)  voglio, 
dire  le  rtstreifezze  assolute  per  deficiente  sviluppo  della 
pelvi ,  0  su  tutta  la  parete  anteriore  del  bacino  mancante 
della  normale  sua  curvatura ,  o  piegata  fort<emente  «ir  ìq^ 
dietro.  Gli  è  sempre  dalla  mela  anfertòre  di  eafo,  da  quella 
eompreea  fta  le  due  eminenze'  ileo-pettinee  e  Cùrigine  4elb 
due  branche  ascendenti  delPieehiQ  che  devesi  ripeterò  h 
vera  causa  di  distocia  insuperabile  ;  dipenderà  quindi  dalla 
etporiazione  di  eseu  il  compimento  del  parto. 
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Restano  ancora  a  ricordare  qi^eHe  déformith  che  sono 
unicamente  doTUtC'  à  contorcimenti ,  ad  introfle99Ì0tiì ,  ad 
esostasi,  a  tumori  osteosarcomatosi  di  una  sola  delle  branche 
che  dall'ileo  o  dairischio  si  portano  al  pube,  o  di  una  sola 
toberosità  ischiatica.  Cadono  èsse  pure  nella  elasse  di  quelle 
che  già  accennammo,  colla  soia  differenza  che  appartengono 
ad  un  solo  iato  dei  due  distretti  ;  laonde  rickiedonsi  per 
queste  le  stesse  operazioni  che  per  le  altre,  portate  però 
sulla  sola  porzione  deformemente  coetituita»>  È  chiaro  che 
allorquando  la  viziatura  apparterrà  limitatamente  ad  una 
delle  branche  prizzontali,  tolta  questo  di  mezzo ,  la  testa 
potrà  liberamente  avanzarsi  :  se  apparterrà  ad  una  sola  dèlie 
branche  ischio-rpubiche ,  il  parto  che  sarà  progredito  rego- 
larmente a  principio  verrà  a  disturbarsi  quando  la  testa 
sarà  per  impegnarsi  nel  distretto  inferiore,  e  se  in  questo 
mentre  appunto  sì  toglierà  la  deformità  che  fa,  ostacolo,  la 
testa  potrà  svolgersi  liberamente  dai  pudeniii  sotto  k  con? 
trazioni  uterine. 

Infine,  per  non  dimenticare  alcuna  delle  forme  di  pelvi 
anormale,  dirò  anche  del  bacino  obliquo  ovale  di  JNaegele. 
Dietro  le  spiegazioni  che  quésto  Autore  diede  sulla  origine, 
eausa,  natura  e  distinzione  di  questa  speciale  eonformazioae, 
devesi  ritenere  che  quando  essa  cade  su  di  un  bacino  ori- 
ginariamente grande  11  parto  può  compiersi  naturalmente, 
o  tute*  al  più  col  solo  ajulQ  manuale  od  istrumentale  me- 
diante il  forcipe:  ma  quando  il  bacino  di  forma  Dvale  pre- 
senta nella  sua  porzione  normale  dimensioni  minori  deiror- 
dinario  e  quali  osservansi  nelle  ristrettezze  assolute ,  allora 
accade  lo  stesso  che  per  le  viziature-  da  introflessione  di 
una  metà  della  parete  anteriore,  del  bacino:  il  diametro, 
in  corrispondenza  del  quale  viene  a  porsi  il  biparietale  della 
testa  del  i^eto,  non  avendo  le  dimensioni  volute,  fa  ostacolo 
airavanzamento  dei  parto.  Eguale  quindi  è  la  indicazione , 
voglio  dire.  /'  esportazione  della  parte  viziosa  del  bacino 
comprendente,  la  branca  orizjiontale^  F ischio-pubica  e  Fosso 
pube  dal  lato  vizioso. 
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In  Iuu&>l6  diverse  specie  di  Viziature  che  accennai,  due 
condizioni  anormali  si  oppongono  alla  effettuazione  del  par- 
to: la  prima^  là  rystrettezza  del  dhtretto  supetiote  e  della 
escavazione^  per  la  quale  alla  parte  presentata  dal  feto  vie  ne 
impedito  di  scendere  ed  appoggiarsi  sul  fondo  del  baci-* 
no,  per  quivi  esser  diretta  nel  senso  della  risultante  delle 
due  forze  che  su  di  lei  agiscono  in  senso  opposto ,  l'utero  ed 
il  piano  perineale:  la  seconda,  /a  ristrettezza  delVaperturU 
d'uscita  del  bacino^  per  la  quale  la  parte  presentata  che 
viene  spinta  nella  sua  'direzione  per  le  forze  suddette  vi  trova 
ostacolo  insormontabile.  Quando  adunque  per  resportaztohe 
dei  tessuto  òsseo,  cAe  compone  nel  primo  caso  la  parete 
anteriore  del  bacino,  nel  secondo  l'apertura  del  distretto' 
inferiore,  $ì  Venga  a  togliere  V  insuperabile  rigidità  prima 
esistente,  si  avrà  raggiunto  lo  scopo  di  aprire  una  liberà 
via  di  progresso  e  di  uscita  al  reto  che  vi  è  impegnalo.    - 

Riassumendo  pertanto:  cada  la  viziatura  in  qualsiasi pun* 
to  del  bacino,  nei  suoi  distretti o  nella  èscaoazione,  è  certo 
che  quando  di  questo  venga  ad  esser  tolta  la  porzione  an^ 
teriore,  che,  immobite  perse,  lascia  che  l'anormale  confor- 
mazione del  catino  eserciti  la  sua  influenza  oppositrice  a//'a- 
panzarsi  del  feto,  -^  lo  spazio,  che  in  conseguenza  verrà 
fatto  per  la  esportazione  di  quella,  andrà  a  tutto  beneficio 
della  deficienza  che  esisteva  nei  diametri  della  pelvi:  la 
parte  presentata  spingerà  all' innanzi  la  parete,  mòlle  che  si 
sarà  formata,  pt  si  potrà  infossare  entro  e  con  sarà  lasciata 
libera  al  feto  la  sortita  per  le  vie  naturali: 

Ora  trasportandoci  colla  mente  al  caso  pratico,  noi  ter- 
remo per  norma  fondamentale  doversi  tempre  ricorrere  alla 
resezione  ed  esportazione  di  quella  porzione  ossea  che,  ap- 
partenendo alla  metà  anteriore  del  òacino,  è  causa  diretta 
.  od  indiretta  di  ostacolo  gra^e  al  parto  e  di  una  ristret- 
tezza limitata  fra  poli.  S  e  poU.  2  fino  a  polL  l  e  linee  9 
(0»,08,1  —  Om,05,4  —  0«i04,';). 

Ma  la  resezione  ed  esportaziooe  di  quest,e  porzionf  ossee , 


per  quanto  razioilale  lotto  il  ptmlo  di  vista  paramente  oite» 
uico,  offre  anòora  tmti  gli  ineonvcDienti  ebirurgìci,  riferiti 
a  propòsito  della  pubiotomia,  quando  si  compia  coi  metodi 
eooosciuti;  —  è  ben  vero  che  esporlando  assolutamente  le 
ossa,  anzichÒ  riseCarle  per  poi  lasciarle  in  sito  come  sug- 
gerivano e  facevano  Ga/6ia/t  e  gli  altri)  si  otterrebbe  Tarn*: 
pliazione  dei  diametri  necessaria  all'  uscita  del  feto,  —  si 
BuppUrebbe^  cioè,  a  tutte  le  f^iziature  comprese  fra  pollici  3 
e  pollici  è ^  linee  9  (0«,08,1  — On,04,7):  —  ma  non  è  a 
dire  quali  tristi  conseguenze  ne  risulterebbero  dalla  defor- 
nith  in  etti  si  lascierebbe  il  btieioo.  —  La  mia  innovazione, 
adunque,  non  solo  non  è  completa,  ma' non  può  stare  per 
fé  quando  non  sia  soffolta  dalla  Resezione  Sottóperiostea  : 
mediante  la  quale,  esportando  una  parte  di  osso  qualunque, 
si, ottengono  al  tempo  atesso  due  grandi  elementi  di  succes* 
so,  per  opera  del  periostio  lasciato  in  sito:  1.^  un  valido 
ponto  drappeggio  per  le  parti  molli  e,  in  ispecie,  pei  mu- 
fceli-che  in  esso  hanno  inserzione;  3.^  la  sicurezza  di  ot- 
tenere, in  breve  lasso  di  tempo,  riprodotte  dalla  secrezione 
periostea  le  ossa  ch^  furono  esportale. 

In  sostituzione,  pertanto,  alle  tre  antiche  operazioni ,  — 
8fn6siotomia,  pubicjomiae  taglio  cesareo,  —  io  propongo  la 
resezione  sottóperiostea  parziale  o  totale  delie  ossa  del  pubr^ 
delle  sue  branche  orizjgontqli  e  delle-  ischio-pubiche»  —  La 
superiorità  di  tale  proposta,  in  confronto  alle  due  prime  ope- 
razioni citate,  mi  sembra,  sotto  ogni  riguardo,  inconiestabile. 
Resterebbe  ora  a  stabilire  il  confronto  delle  resezioni  sotto- 
perioslee  col  taglio  cesareo:  ma  se  si  getti  lo  sguardo  sul 
tristissimo  quadro  che  ci  ritrae  le-  coniseguenze  della  gasrro- 
isterotomia ,  tornerà  ragionevole  a  chiunque;  il  concedere 
che  spetti  la  preferenza  a  qualsiasi  altra  operazione  la  qua- 
le, quantunque  grave  e  difBeile,  risparmi  i  tessuti  e  gli  or- 
gani nobilissimi  che  vengono  lesi  nel  taglio  addomina(e. 

Supcriore  agli  altri,  per  quanto  dissi,  il  nuovo  metodo 
operativo  che  intendo  proporre  è  certamente  però  ^ceom^ 
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lagnato  da  maggiori  dilBcohà  maierìali;  ma,  cooie'  ripeto, 
queste  sì  vioeono  collo  studio  e  coiresercizio  e  noti  bastano 
a  che  nuove  teorie  vengano  bruscamente  rigettate. 

Sarebbe  stato  utilissimo,  per  aggiunger  luee  ed  appoggio 
a  questi  ;  precetti ,  il  verificare  e  stabilire,  con  dati  numerici, 
quale  porzione  esattamente  si  richieda  esportare  nelle  va- 
rie forme  e  gradi  di  ristrettezza.  Per  conseguire  questo  in- 
tento mi  era  d'uopo  di  poter  disporre  di  una  raccolta  di  bar 
Cini  viziati  appartenenti  agli  ultimi  due  gradi.  In  allora  colle 
dimer^^ioni  di  quei  diametri  della  testa  del  feto  che  nel  corso 
del  parto  vengono  a  corrispondere  ed  a  passar<s  *per  i  dtap 
metri  deGcicnti  dei  bacini,  avrei  potuto  stabilire  quasi  ma- 
temaiiearaente  le  •  modificazioni  che  le  singole  specie  iti 
catini  avrebbero  richiesto  nelle  norme  generiche  che  ho 
esposte.  '     ,  , 

Per  questo  feci  islaoza  acciò  mi  venisse  aperto  T  adito 
al  Gabinetto  patologico  annesso  all'Ospizio  di  S..  Caterina, 
dove  esiste  una  copiosa  raccolta  di  bacini  deformi:  ma  con- 
tro la  mia  aspettativa  ebbi  a  provare  un  inqualificabile  rir 
fiuto )  ed  a  rinunciare  all'utile  che  mi  sarebbe  derivata  da 
queir  esame. 

* 
Utilità  del  Metodo:  SottoperioHeo  appliaito 
alla  Resezione  Pubica. 

Trovo  superfluo  il  fare  una  storia  deirorigine  di  «questo 
nuovo  metodo  di  resezione  sottoperiostea,  creato  dalla  mente 
dell'iialiano  Larghi;  è  superfluo  pure  l'enumerare  le  moltepli- 
ci ragioni  che  lo  dovrebbero  far  preferire  agFi  antichi  metoiit 
operativi  riferibili  alla  demolizione  delle  ossa  tutte  del  nostro 
corpo.  Già  abbastanza  ne  disse  TAutore  nel  modestissimo 
eppure  grande  suo  lavoro  che  pubblicava   nel   4855  (1)  e 
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(1)  Larghi  Bernardino.  «  Operauoni   sottoperiostee  e  sotto- 
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che  yiBniva  tosto  saviamente  iaierpretato  e  fatto  conoscere  nel 
jsuo  intimo  morito  dal  distintissimo  chirurgo  dqtt^  Lamberto 
Paravicini  (1).       '      ^ 

Nessuno  ormar  può  ignorare  questo  grandissimo  passo 
che  la  chirurgia  fece  verso  il  progresso  e.  che  dovrà  esser 
fonte  di  felicissime  applicazioni;,  per  le  quali  gratitudine 
immensar  dall'umanità  sofferente,  riverenza  e  stima  dal  mon- 
do scientifico  dovranno  tributarsi  al  cav.  Larghi. 

Io  mi  limiterò  solo  a  porgere  lo  sviluppo  graduato  delle 
idee  che  m^  indussero  a  fare  applicazione  del  metodo  sot- 
toperiosteo  di  resezione  alla  parte  operatoria  dell'ostetricia. 

Già  prima  che  io  mi  occupassi  pafticoìarmente  di  quan- 
to  aveva  scritto  in  proposito  ì\  Larghi,  incredulo  od  alme- 
no dubitante  di  questa  verità,  aspettavo  che  un  fatto  mi  si 
mostrasse  per  assicurarmene.  Si  fu  infatti  alle  asserzioni  del 
dotu  Parwicint ,  alle  dimostrazioni  che  egli  mi  porse  circa 
un  caso 'a. lui  occorso  (2),  ch'io  dovetti  piegarmi  davanti 
alle  prove  di  fatto;  le  quali  di  recente  ricevettero  nuova 
sanzione  per  opera  del  chiarissimo  dott.  Marzolo  ^\  Pa- 
dova (3),  e  di  un  onorevole  collega  di  cui  e' incresce  d'i- 
gnorare il  nome  (4), 


cassolari  e  gaartgione  delle  malattie  delle  ossa  ed  articolazioni  per  il 
nitrato  d'argento  »* — Torino,  tipogK  G.  FaVale  e  Comp.»  4855. 

(1)  Idem.  —  Estratto,  del  dott.  Lamberto  Paravicini.  —  «  An- 
nali oniv«  di  medicina  »,   voi.  CLVUI,  fascicolo  di  ottobre,  1856. 

(2)  «  Sulla  rèseziope  e  disarticolazione  sotlop^rioslea  della  ma-  ^ 
scelta  inferiore  senza  incisioni  esterne  »,  del  dot^.  Lamberto  Pa- 
rapicini.  —  «  Annali  universali  di  medicina  »,  voi.  GLXIII.  fasci- 
colo  di  gennajo,  1858,    ' 

(5)  «  Resezione  intrabuccale  d^lla  mascella  superiore  seguita 
da  riproduzione  dell'osso  n^  storia  chirurgica  del  dott.  F:  Marzo- 
Io. —  Palla  «  Gazzetta  medica  italiana' —  Provincie  Venete»  —  anno 
primo,  N.«  1. 

(4)  «  Gazz.  med.  ital.  —  SUti  Sardi  »,  N.ì  33,  ,34,  35,  ;>6 
del  corrente  anno.  ^ 
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(  •  DoiBtiuito  sempre  dal  pensièro  ài  cercare  UDa  strada  più 
felioe  nella  parte  più  scabrosa  della  ostetrieia  operaic^ria  « 
non  trovai  ripugnante  ehe  i  precetti  del  Larghi  venissero 
■applicali  anche  a  quelle  parti  ossee  del  corpo  della  donna, 
le  quali  hanno  influenza  diretta  e  grande^  sul  progresso  nor- 
male della  gestazione  e  del  consecutivo  travaglio  di  Vifié^ 
razione  del  prodotto,  voglio  dire  al  bacino. 

Meditai  allora  sulla  Memoria  del  XargAt,  e  osservando  di 
quanti  fortunati  risultamenti  fosse  stato  coronlato  il  suo  ope- 
rato, vista  r  innocuità  e  T  immenso  utile  del  suo  metodo, 
la  facile  e  pronta  riproduzione  del  tessuto  osseo ,  la  possi- 
bìliih  di  regolarne  la  riparazione,  i  pochi  accidenti  che  ac- 
compagnarono le  diverse  operazioni  da  lui  istituite  su  varie 
ossa  del  corpo  umano,  mi  sentii  mosso  dall'ardimento  dì 
tentare,  nei  casi  da  me  contemplati,  ciò  ehe  già  a  lui  era 
felicemente  riuscito. 

Passato  prima  per  la  filiera  dei  lunghi  ragionamenti 
esposti  addietro,  pei  quali  trovai  indicata  la  resezione  delle 
parti  viziate  od  ostanti  al  parto,  vi  aggiunsi  l'idea  della 
utilità  che  vi  avrebbe  arrecato  il  metodo  operativo  sottope» 
riosteo,  e  formolai  cosi  la  base  del  mio  concetto  e  del  pre<t 
sente  lavoro  che  ne  é  lo  sviluppo. 

Se  riesci  fortunatamente  T  espi)rtazione  senza  periostio 
di  ossa  grosse  e  lunghe  quali  V  omero  e  la  tibia ,  coperti 
còme  sono  da  grossi  strati  muscolari,  serventi  all'attacco  di 
cosi  robusti'  e  numerosi  tendini*,  perchè,  dissi  fra  me  stes* 
so,  non  dovrà  essere  almeno  egualmente  se  non  più  sicuro 
l'esito  di  resezioni  simili  praticate  sulle ,  ossa  che  formano 
la  parete  anteriore  del  bacino?  I  muscoli  che  hanno  quivi 
aderenza  sono  certamente  menò  robusti  che  negli  arti;  lo 
strato  cutaneo,  cellulare  e  muscolare  che  ricopre  queste  os* 
sa  è  certamente  meno  grosso,  quindi  Tiocisione  riesce  me- 
no profonda ,  meno  pericolosa;  i  vasi  che  scorrono  al  dis- 
sopra della  branca  orizzontale  i  posti  in  un  lascio  solo  alla 
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metà  del  suo  tragitto,  sono  facilmente  rimovibili  e  sì  può 
giungere  col  tagliente  sino  airosso  senza  6be  vengano  lésil; 
il  peritoneo ,  che  sta  dietro  la  stessa  branca ,  è  abbastanza 
ben  difeso  dagli-^trumenti  pel  tessuto  cellulare,  per  le  apo- 
neurosi, pei  muscoli  e  per  il  periostio  che  yi  stanno  davano 
ti;  Tarteria  epigastrica,  che  scorre  lungo  le  pareti  addomi- 
nali in  questa  vicinanza,  può  essere  con  sicurezza  risparmiata 
operando  diligentemente;  T arteria  pudenda,  che  sta' al  di 
dietro  della  branca  ischio-pubica,  non  verrà  mai  ad  essere 
lesa  se  si  avrà  Tavverienza  di  scorrere  colla  leva  e  col  pun- 
teruolo sempre  aderenti  all'osso;  l'uretra,  che  scorre  ap- 
pena sotto  al  margine  inferiore  della  sinfisi,  e  la  vescica, 
che  sta  dietro  al  pube,  sono  con  sicurezza  risparmiate  te^ 

ncndo  la  stessa  avvertenza. 

Calcolate  tutte  queste  cose  mi  resi  facilmente   persuaso 

della  poca  gravezza  di  tali  resezioni  sulle  ossa  della  pelvi , 

in  confronto  a  qu^a  di  altre  maggiori  ossa  esportate  dal 

Larghù 

Mi  rimaneva  a  sapere  se  l'operazione  fosse  fattibile  ^ 
non  presentasse  ali' atto- pratico  qualche  ostacolo  insormon* 
tabilè. 

A  ciò  fare  non  bastando  io  solo,  ricorsi  all'opera  del  va- 
lentissimo dottor  Paravicini  amico  e  Collega  mio,  ir  quale 
mi  fu  di  grande  sussidio  e  a  cui  mi  è  ^rato  di  professare 
i  sensi  della  più  viva  riconoscenza.  Dotato  egli  delle  più 
elevate  e  recenti  cognizioni  chirurgiche,  fornito*  d^Ii  istru- 
menti  necessarj  pel  metodo  di  resezioni  sottopcriostee,  del 
quale  fece  particolare  studio  ed  applicazione,  m'ebbi  dallo 
stesso  proficue  istruzioni  p^^r  la  meccanica  di  siffatte  ppera- 
zioni,  e  m'acquistai  gli  elementi  necessarj  per  i'intrapren- 
dimento,  di  questi  studj. 

Il  primo  esperioiento  mi  assicurò  della  possibilità  di  tali 
tentativi,  della  pocsa  gravezza  apparente  deiroperatione,  del* 
la  nessuna  difficoltà  di  staccare  il  periostio,  della  difesa  che 

"^  oppònB  a  che  cogli  strumenti  non  vengano  lese  le 
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ptthi  delHNile  e  i  v&di  che  stanno  nelle  vicinante  ét\\t  ò^ 
sa  anteriori  del  bacino;  constàiai  ancora  lo  spazio  grande 
che  per  la  demolizione  di  qaeste  si  viene  ad  acquistare , 
e  infine  la  nessuna  importanza  dei  tessuti  cireomambieòtl 
che  vcngond  ad  essere  Iesi  prima  di  giungere  al  tessuto 
osseo. 

Rimaneva  robbiezionè:  se  il  periostio;  Che  resta  in  sito 
e  tiene  aderenza  ai  due  monconi  dell'osso  reciso,  non  avreb- 
be opposto  una  valida  resistenza,  impedendo  por  tal  jguisa 
di  ottenere  quella  maggiore  estensione  dei  diametri  alla 
quale  si  aspira  mediante  T  operazione?  ••  • 

Siffatta  obbjezione  non  ha  valore  quando  si  tratti  di  ri- 
secare per  intero  la  parete  anteriore  del  bacino  ;  perocché^ 
in  (al  caso,  la  corda  periostea  risultante  dalla  resezione  def- 
r  Osso,  per  quanto  rigida,  è  suscettibile  per  la  sua  lunghezza 
di  un  tal  grado  di  distendibilità,  da  fornire  diaiiietrì  pia  che 
bastevoli  al  passaggio  del  feto:  ciò  che  proveranno  più  am- 
piamente le  sperienie  che  riporterò  nella  secónda  parte  di 
questo  lavoro. 

Siffatta  obbjezione  cade  ancora  quando  si  riferisca  a  vi^ 
ziature  provenienti  da  introflessione  della  stessa  parete  iin- 
teriore,  delle  branche  e  del  pube:  -^  in  allora,  quando  si 
sarà  esportalo  il  tessuto  duro  dell' osso,  rinterra  in  sito  il 
periostio  sotto  la  forma  di  Una  corda ,  non  più  icmi  ma 
flessuosa,  libera,  distendibile;  nelle  quali  condizioni  essa  po- 
trà essere  respinta  all' Infuori  al  feto  tanto  da  lasciargli  li* 
boro  il  passaggio. 

La  opposizione  pertanto  che  può  generarsi  all'  uscita  del 
feto,  dalla  rigidità  della  corda  periostea,  non  merita  conto  se 
Doo  quando  si  riferisca  alla  resezione  di  una  potatone  sol- 
tanto della  parete  anteriore,  t^  E  anche  in  questo  caso  V  oStd* 
colo  può  faciln^ente  rimoversi;  £  per  vero,  dalle  nozioni  po- 
siti ve  che  ci  porgono  gli  studii  e  i  fatti  enuncrati  dai  Lar^ 
ghi  emerge,  ehe  ad  ottenere  la  riproduzione  dell'osso  non 
è  piMito  neeesserio  ehe  il  periostio  mautengii  aderenza  eoa 
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amendoe  i  monconi  della  os^a  recise.  Quando  pertanto  dalla 
gola  esportazione  deWosso  non  rieulti  vina  dilatazione  suffi-^ 
dente  dei  diametri,  questa  potrà  attenersi  esddendo  una 
od  anche  amendue  le  estremità  della  corda  periostea.  Per 
tal  guisa  la  parete  molle  addominale  diventa  suscettibile  di 
una  estensione  sufficiente  al  bisogno:  del  resto,  anche  que* 
ato  asserto  verrà  sanzionato  dalle  esperienze  che  addurremo 
in  appresso. 

Sorge  però  qui  un  rimarco  circa  ^lle  difficoltà  che  ai 
potrebbero  incontrare  nel  distacco  del  periostio,  quando  le 
ossa  del  bacino  da  esportare  fossero  difettose,  presentassero 
tortuosità,  inflessioni  e  sporgenze.  Senza  voler  decidere  una 
questione  che  i  soli  fatti  ripetuti'  saranno  chiamati  à  rischia* 
rare,  mi  sembra  lecito  ritenere  cbe  anche  qui  l'esercizio 
ripetuto  agevolerà  la  meccanica  dell'operazione  e  vincerà  gli 
ostacoli  a  questa  sola  inerenti. 

Appoggiato,  quindi,  ai  precetti  ai  quali  mi  condusse  la 
norma  fondamentale  sulla  causa  ultima  di  distocia  nelle  vi* 
ziature,  per  quanto  spella  alla  determinazione  dcH'operazìone 
ohe  vi  si  deve  appprre,  ho  stabiliti  gli  atti  operativi  che  deb* 
bono  formare  i  diversi  momenti  della  esportazione  pubica 
parziale  o  totale  sottoperiostea,  ch'io  intendo  proporre  e  che 
esprimo  qui  complessivamente. 

1.^  Resezione  della  destra  o  della  sinistra  branca  oriz« 
zontale  colla  metà  superiore  dell'osso  pube  corrispondente. 

S.^  Resezione  d'ambe  le  branche  orizzontali  e  della  me* 
tà  superiore  di  tutto  il  pube. 

S.^  Resezione  di  una  o  d'ambe  le  branche  ischio*pn« 
biche* 

4.^  Resezione  della  branca  orizzontale,  dell' isehiorpu* 
bica  e  dell'  osso  pube  d' un  solo  lato. 

.    5.^  Resezione  di  tutto  il  pube  e  delle  quattro  bnncbe 
che  a  lui  si  inserisoooo. 

La  descrizione  di  questi  singoli  atti  operativi,  le  indiea* 
ziopit  il  lempo,  le  condizioni,  l'apparato  neeessadoi  i  sio^ 


gòli  processi  e  gli  accidenti  toro  feraniìo  soggettò  dèlie  se« 
còirda  parte  del  mio  lavoro.  In  quella  si  troveranno  pare 
descritti  i  risultati  che  mi  porsero  gli  esperimenti  esercitati 
«ui  cadaveri,  e  quelli  che  ottenni  sugli  animali  vivi  prati-» 
cando  su  cagne  di  diverse  razze  le  maggiori  operazioni  che 
ho  specificate.  Mi  era  indispensabile  il  constatare,  anche  con 
quest'ultimo  mezzo,  l'andamento,  la  milita  e  l'esito  del 
nuovo  processo  operativo,  per  avvicinarmi  più  che  fosse  |>os<* 
sibilo  alle  condizioni  nelle  quali  dovrà  versare  la  pratica 
applicazione  di  esso  sulla  donna  vivente. 

Prima  però  di  chiudere  questa  prima  parte,  è  d*uopo 
eh'  io  mi  pronunci  chiaramente  circa  un  punto  che  può  es* 
ser  causa  di  giusti  rilievi ,  forse  già  nati  in  chi  «i  sarà  data 
la  pena  di  scorrere  queste  pagine. 

Nel  mentre  ho  dichiarato  ritenére  assennatamente  che. 
colla  resezione  sottoperiostea  di  tutta  la  parte  anteriore 
del  bacino  si  possa  supplire  alla  operazione  cesarea  nei  ca- 
si di  ristrettezza  compresi  fra  poli.  3  e  fra  poli.  2  fino  a 
poli.  1,  linee  9  (Q»,08,l  —  0«,05,4  —  0«,04,7),  non  in- 
tendo escludere  '  interamente  là  possibilità  che  in  alcuni  casi 
si  trovi  necessario  il  ricorrere  alla  gastroisterotomia.  Giac* 
che  quando  si  tratterà  di  un  bacino  enormemente  piccola 
in  totalità,  difettoso  id  molti  suoi  punti ,  presentante  intro- 
flessione ed  avvicinamento  estremo  delle  due  pareti  cotiloi- 
dee,  l'esportazione  della  parete  anteriore  del  bacino  non  la- 
scierii  spazio  sufficiente  da  permettere  si  compia  il  parto 
per  le  vie  naturali.  In  allora  nessun  altro  soccorso  potrà 
essere  impiegato  se  non  la  gastro-isterotomia,  e  l'estrazione 
del  feto  per  Te  pareti  addominali. 


Alla  nuova  ed  ardita  proposta  eh'  io  faccio  sta  dinanzi 
la  cognizione  che  qualunque  operazióne  praticata  sulla  don- 
Qa  nel  caso  di  impossibile  estrazione  del  feto  per  le  vie 
naturali,  deve  essere  di  necessità  grave.  —  Alla  nuova  ope« 
razione  fanno  base:  il    fatto   incontrastabile   della   i-iprodu- 
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xiQpe  de)l9  pw  quando  si  lasci  in  posto  la  matrice,  T  or- 
0^0  secretare  »  %  la  semplicità  degli  accidenti  dai  quali  è 
ordinariamente  seguita  la  resezione  sottoperiostea  ;  --^  par 
esm  ven|;opo  riaparmiati  i  vlsoeri  più  importanti  qbe  in  al- 
U^  operazioni  ai  ledono  di  oec^ità;  -<^  pi^r  essai  Vengono 
soddisfatte  le  indicazioni  a)|e  quali  npq^  servono  ^Itri  gravi 
ipetodi  operativi;  -«<  per  essa  la  perdita  ^A  sangue  è  in- 
comparabilmente minore,  pud  dirsi  anzi  insignificante;  — 
cbe  S9  aggiunganai  le  altre  considerazioni  sulla  {aciliià  di 
dividere  il  periostio  dalle  ossa  ohe  si  vogliono  togliere  al 
bacino ,  e  la  atrada  efae  in  i^onsegueaza  viene  aperta  alla 
facile  aortita  dej  feto,  ne  verrà  logica  la  dedizione  che 
t^le  proposta  non  sì  debba  gratuitamente  reapingère ,  ma 
ohe  meriti  invece  d' esser  pre9a  in  seria  considerazione  da 
quanti  professano  im  sincerp  amore  all' ostetricia. 

(Cot^jnua)* 


Siai»  tiplHsrettMAi   MXC  pteri»   p  desìi  «irgniii  ad 
MAO  nMtaenOa  UlHvth  dei  doli.  CtlACUMt^  IV A- 

." , WMJkSk #  medico  f/t\ì%wì%  delh  $p4d(Ut  di  f^tnma ^ 
al  Cossipll^fanp* 

JLIopo  la  pubblicazione  del  voi.  Vii,  parte  1.^  delle  Memo- 
rie dell' Istituto  Veneto  in  cui  sono  inserite  le  mie  osserva- 
SMPni  «  Sulla  tubercolósi  delputero  e  degìi  organi  ad  esso  at- 
tinenti »-  studiai  un  caso  di  questa  malattia  che  mi  affreuo  di 
riferirle,  perchè  francheggia  quelle  osservazioni)  sulle  quali 
il  sig.  dott.  M.  De  Cristo foris  ha  testé  (1)  ragionato  nei 
reputatissimi  di  lei  Annali  di  ipAedicina.  Innanzi  la  storia  ri- 
porto le  mie  illazioni  come  stanno  jrap^pjie  1^1  preaccennato 


"^^^ 


(1)  Loglio  i858. 
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▼olume,  e  aggiungo  alcuni  brevi  schiarimenU  richiesti  dalla 
acriuura  del  sig.  De  Cristo foris. 

€  i.^  Il  Lquìs^  grande  maestro  in  argomento  di  tuber* 
eoli,  nelle  sue  ricerche  su  la  tiài  (4)  incominciando  1* arti- 
colo degli  organi  genitali  muliebri  dice:  ce.«  organes  étaìent 
fresque  toujoursj  sauf  les  dimensionsj  dans  Vétat  naturéL 

»  Io  li  trovai  presi  da  tubercoli  in  ragione  di  i  2  su 
cento  volte,  e  quantunque  sia  necessario  estendere  le  os« 
servazioni  per  determinare  l'ordinaria  frequenza  di  tale  com- 
pHcazione  nella  tisichezza ,  pure  quelle  da  me  esposte  ba- 
ttano a  dimostrare  gli  organi  genitali  muliebri  don  immuni 
quasi  sempre  da  tubercoli,  siccome  affermava  il  Louis. 

»  2.^  La  tubercolósi,  dice  il  Rokitansky  (2),  non  si  mo- 
stra primitiva  che  sulla  membrana. mucosa  bell'utero,  poi- 
ché il  parenchima  uterino,  simile  in  ciò  a  tutte  le  tonache 
muscolari  sotto-mucose,  non  si  ammala,  che  secondariamente 
in  quest'affezione.  Al  celebre . professore  di  Vienna  fu  dato 
adunque  di  oss$érvare  primitiva  la  tubercolósi  dell'  utero. 
La  qqale  io  tengo  essere  piuttosto  rara,  perciocché  nei  casi 
suesposti ,  senz^  eccezione ,  erano  associati  i  tubercoli  pol- 
monari. Non  nego  però  che  primitivi  anche  nell'utero  pos- 
sano essere  i  tubercoli ,  come  lo  scorso  mese  li  ho  veduti 
limitarsi 'alla  milza.  Aprendo  il  cadavere  di  un'asciiica  che 
aveva  un  fungo  encefaloide  fra  le  duplicazioni  del  peritoneo 
e  aderente  .alla  superficie  liscia  di  esso  un  grosso  strato  del- 
la medesima  sostanza,  trovai  sepolta  nella  milza  materia  in- 
dubitabilmente tubercolare,  del  volume  d'una  ciliegia,  senza 
che  ve  ne  fosse  nei  polmoni. 

»  8.^  Secondo  il  Rokitansky  (3),  la  membrana  mtACOsa 


(i)  Paris  1843,  pag.  151. 

(2)  «  Trattato  di  anatomia  patologica  »,  prima  Irad.   italiana. 
Venezia  1855,  tom.  HI,  pag,  670. 

(3)  Ivi',  pag.  710. 
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deW  utero  insieme  atto  strato  di  sostanza ,  che  le  è  ùmiim- 
Hatàmente  vicina,  è  commutata  in  una  massa  tubercohììa  c«* 
seo-purulenta^  dima  da  sokhi  e  screpolature  che  si  volgono 
in  varie  direzioni.  La  cavità  dell'utero  contiene  pus  tuber^ 
coloiOj  il  quale  di  sovente  vi  si  accumula  per  l'otturamento 
deir  orifizio  intemo  e  raccògliendosi  ivi  in  certa  copia  è 
eausa  che  l'utero  si  dilati  ed  acquisti  una  forma  globosa. 
Fra  gli  esettipii  che  io  ho  addotti  quella  interiore  mem- 
brana non  presentò  irasformasioni  o  screpolature.  Segnai  i 
gruppi  di  granulaxioni  tubercolari  allo  stato  di  crudità  entro  ^ 
la  cavità  delFutero,  rivestito  della  propria  tonaca  mucosa  in 
condizione  naturale.  Naturali  erano  del  pari  le  membrane 
componenti  le  assottigliatissime  pareti  aterine  della  sopra 
indicata  faheiulla,  distese  da  molta  copia  della  medesima 
materia.  * 

»  4.^  Gli  studii  del  professore  di  Vienna  si  accordane 
coi  miei  nello  statuire  che  la  tubercolósi  •  delle  tube ,  ordì* 
nanamente  associata  aHa  tubercolòsi  uterina,  può  sviluppar- 
pi  anche  senza  di  questa.    ' 

9  In  tale  malattia  ei  trovolle  (I  )  rigonfie ,  tenenti  un 
decorso  tortuoso  ^  simile  alle  circonvoluzioni  intestinali^  e 
veramente  imitano  F  andamento  d' intestini  tumidi,  attaccati 
al  mesenterio,  e  tali  io  le  riscontrai  nel  cadavere.  Taglian* 
dole  trasversalmente  usci  vane  materia  tubercolare  e  rima-' 
neva  vuota  una  spaziosa  cavità,  ma  non  riscontrai  Vinfiltra^ 
eione  della  membrana  mucosa  indicata  da  Rokltansky ,  a 
altra  degenerazione  delle  pareti  che  ottui^sse,  com'egli  di- 
ce ,  il  canate  della  tuba ,  in  cui  toltane  la  materia  conte- 
nuta, e  la  grande  ampiiazione  del  lume,  tutto  stava  confor- 
me a  natura. 

»  5.^  Contraddice  il  fatto  alla  dottrina  che  le  mucose 
membrane   noti   secernano   materia   tubercolare  e  che  tro« 


(1)  Op.  cit.^  voi.  ci!.,  pag.  ;671. 
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vtndosene  nella  cavità  dell'  utero^  e  delle  tube  falloppiaQe  t 
debbasi  supporìa  assorbita  dal  peritpnep  per^  mezzo  delle 
fimbrie  di  quelle. 

«  6«^  Nella  tubercolósi  delle  tube  io  vidi  certamente  i^ 
materia  eterogenea  manchevole  nella  loro  parte  più  vicina 
airmero,  di  che  accagionai  il  4ume  ivi  per  natura  angustis- 
simo, allargandosi  il  eanale  nello  scostars^i  dairorigine. 

»  7/'  Ideile  ovaje  in  cui  il  Rokitansky  mai  non. vide  tu- 
bercoli, io  li  riscontrai  iteratamente  in  tale  al^bondanza  chcy 
st^còandoli,  rimaneva  di  quelle  la  sola  tonaca  esteriore,  co** 
me  staccando  la  polpa  d*  una  castagna  ne  resta  soltanto  la 
buccia. 

»  Dedttcesi  da  tutte  queste  osservazioni,  negli  organi  ge- 
nitali interni  muliebri  potersi ,  del  pari  che  in  ogni  altro; 
luogo  del  corpo  umano,  raccogliere  materia  tubercolare,' la 
quale  in  essi  non  venne  finora  ricercata  colla  solerzia  cha 
si  usò  neir  ispezione  anatomica  dei  polmoni.  Eppure  con 
turbamenti  delle  funzioni  uterine  ÌAcnminciar^o  molte  tisi- 
chezze, né  la  cessazione  del  fiusso  mestruo  è  sempre  effet- 
to dell'  impoverimento  di  sangue  cagionato  dall'  alterazione 
polmonare,  ma  precede  talvolta  ad  ogni  segno  di  questa! 
Potranno  deierminare  i  futuri  studii  anatomici  ià  quali  casi 
i  tubercoli  dell'utero  e, delle  sue  appartenenze  abbiano  po- 
sto impedimento  alla  mensuale ^secrezione  di  quello,  e  forse 
moltiplicandosi  le  osservazioni  avremo  i  sintomi  differenziali 
del  tributo  lunare  deficiente  per  questa  lesione  degli  organi 
genitali  6  pel  naturale  procedimento  della  tisichezza  pol- 
monare. 

»  Deducesi  inoltre  con  evidenza  di  fatto  non  essere  la 
materia  tubercolare,  siccome  parecchi  scrittori  di  alta  rino- 
manza erroneamente  pensavano,  una  degenerazione  dei  tes- 
suti, ma  una  sotanza  derivata  dal  sangue  per  atto  di  secre- 
zione. Hanno  Io  scirro  ed  il  fungo  encefaloide  questa  iden- 
tica origine,  di  che. porge  esempio  la  sostanza  encéfalpide 
da  me  veduta  nella  cavili  e  aderente  allsf  liscia  superficie 
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del  peritoneo.  Su  taiie  iiUportanle  caso  di  sopra  mentònto 
ora  io  qui  iioq  nii  crauengo ,  j)erchè  nelle  mie  ricerche 
sullo  scirro  «  sul  cancro ,  pubblicate  a  Padora  negli  anni 
addietro,  ho  pesta  in  evidenza  codesta  generatone  della 
materia  seirrosa,  la  quale  secondò  i  mlcrografl  deriva  dagli 
slessi  elementi  istologici  della  midollare  oencefaloide,  e 
trae  i  propri!  speciali  caratteri  dalla  prevalenza  del  tessuto 
fibroso  sulle  cellule  cancerose  (i).  Qui  il  discorso  dee  strin* 
gersi  alla  sola  materia  tubercolare  da  me  più  ^olte  veduta 
neir utero  e  nelle  tube  falloppiane,  senza  qualsiasi  offesa 
delle  loro  pareti  e  pertanto  non  originata  da  trasformazione 
delle  membrane.  .         * 

»  Dediicesi  finalmente ,  ed  é  questa  la  più  importante 
illazione,  che  la  materia  tubercolare,  separandosi  dal  sangue 
entro  cavità  clie  mettono  airesterno  del  corpo  umano,  pu6 
Oscire  per  quelle  vie  e  liberarlo  da  infesti  principii  »^ 
^  Ora  veniamo  airanalisi  del  De  Cristoforis ,  il  quale  mi 
attribuisce  (S)  l'opinione  che  i  tubercoli  non  siano  mai 
èsetusivémente  negli  organi  genitali  muliebri.  Non  è  questo 
fl  pensiero  esposto  nella  seconda  illazione,  in  cui  ho  detto 
parermi  la  tubercolósi  delFutero  piuitàsto  rara ,  perciocché 
nei  casi  da  me  vedifti  s'associavano  tubercoli  polmonari.  Non 
negoy  aggiunsi,  che  primithi  anche  neWutero  possano  essere 
i  tubercoli^  ecc. 

'  Dice  il  De  Cristoforis  nessuno  tra  !  cultori  di  anatomia 
patologica  e.  di  ginecologia,  tranne  il  Cruveilhier ^  citare 
eàsi  ai  miei  somiglianti>  tptti  accordarsi  nel  notare  (S)  che 
la  deposizione  tubercolare  si  era  fatta  entro  al  parenchima 
éegti  orgahi\  ignorarsi  assolutamente  per  quale  atto  ed  a 


(i)  Vedi  le  mie  osservazioni  d|  Qotooiia  patologica  nelle  sue 
aUineaze  colla  pratica  medicina»  «  Giornale  veneto  di  scienze  me- 
diche 1»,  tom.  L 

(SU'  <r  Annali  universali  di  medicina  »»  loglio  Ì8S8,  pag.  156. 

(5)  Ivi,  pag.  157. 
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spese  di  qual  b'quido  $i  f^ffM  U  Èuherùòh  ;.  non  iessere  per> 
meseo  risguardarlo  come  una  secrezione  paiùlogiea,  ntme 
efie  depesi  tuUo  al  più  applioare  elU  formazioni  omolo§he. 
—  Non  è  a  negare  dbe  ih  (ali  ijfuestioni  di  fisiologia  paia* 
hgiiea  discordano  aneoria  le  sentenze  dei  medici,  non  è  la  ne- 
gare che  pochi  casi  ài  miei  somigliantì  tennero  sin  qui 
pubblicati;  Io  che  m'iodusse  a  farli  argomento  d*una  Me- 
moria, ma  non  si  possono,  dire  unici  come  vorrebbe  il  De 
Cristoforis^  o  eccezioni  che  lascino  peritose  le  menti  su  la 
loro  natura. 

Il  Louis  nella  lodatissima^  opera  della  tisichezza  polmo- 
nare, narrando  le  apparenze  dei  tubercoli  nelle  vescichette 
seminali,  aggiunge  (1):  Je  remarqueraique  la  forme  et  les' 
disposilionf  anatomiques  intérieures,  dé^  vésiciUes  séminales 
subsistaient ;  qu^U  n'y  a  pas  eu  transformatioh  detissu, 
mais  développement  de  matière  tuberculeùse;  que  le  déve^ 
loppement  était  le  resultai  d'une  secrétion  morbide  dans 
les  vésicules  et  dans  les  tonduits  deferente,  eùmme  dans  Fu* 
retòre  du  sujet  doni  j'ot  donni  Fhistoire» 

Non  è  compiuto  il  grande  Trattato  d'anatomia  patolo- 
gica generale  e  speciale  del  Lebert,  né  ^  pubblicata  la  parte 
speciale  risguardante  gli  organi  genitali  ed  urinarii.  Nella 
generale  per  altro  veggo  avvertito  (3)  essere  non .  di  rado 
i  tubercoli  deposti  alla  superficie  delle  mucose  membrtae 
di  quegli  organi,  e  lutta  la  loro  patologia  rendere  proba- 
bile (3)  che  ne  sia  causa  una  speciale  inutazione  del  san- 
gue, quantunque  in  esso  la  materia  tubercolare  non  ai  giunga 
ancora  a  mettere  in  evidenza.  E  ragionando  delle  fisiologi- 
che cagioni  del  rammoUimento  et  dice  (4):  «  il  lubereolo 


^-^ 


(<)  Op.  ciU,  pag.  iiO. 

(2)  Paris.  Ì857,  paf.  330. 

(3)  Irì,  pag.  338. 

(4)  Pag/  334. 
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«imenta  di  volume  in  modo  aflauo  meccanleo.  La  maierìa 
tnl^ercolare  è  prima  depòsta  in  un  punto  e  successiTamente 
escreta  in  modo  regolare  o  irregolare  intorno  a  questo  puntò 
primitivo  >.  Le  quali  osservazioni  del  Lebert ,  che  suole 
appoggiarle  al  microscopio,  avranno  maggior  peso  delle  mie 
pei  sig.  De  Vriitoforii  giudicante  (i)  di  tutto  rigore  ne^ 
oesiarie  per  queste  ricerche  lo  studio  microscopico  severo 
ed  esatto  e  le  reazioni  chimiche  fatte  sotto  il  mieroseopio^ 
lo  la  penso  altrimenti  sopra  questo  proposito.  Non  mi  sgo- 
ment9rono  le  illusioni  originate  dal  microscopio  o  il  nullo 
o  scarso  beneficio  che  ne  trasse  smora  ta  pratica  medicina. 
Confido  nelle  future  applicazioni  dello  siromento,  ma  noi 
reputo  necessario  quando  le  materie  ad  occhio  nudo  si  dia-* 
tinguonò  nelle  dissezioni  senza  uopo  d'ìngratidimenti.  Tale 
è  il  caso,  chiarissimo  collega,  cui  accennava  poco  sopra,  te-  • 
atè  avvenutomi  neU*  ospedale. 

Entrava  in  questo  il  SO  luglio  or  ora  scorso  una  donna  di 
35  anni ,  cui  da  sette  mesi  mancavano  le  mestruazioui ,  e 
ai  contìnui  dolori  addominali  si  aggiungeva  senza  interru- 
zione la  febbre.  Ho  joercate  indarno  notìzie  intorno  al  prin- 
cipio e  all'avanzamento  del  morbo;  i  medici  degli  spedali 
spesso  s'incontrano  nella  riiicrescevole  impossibilità  di  racco- 
glierle. La  povera  inferma  soli  15  giorni  è  vissuta  nelle  mìe 
sale  eon  afte,  diarrea,  gonfiezza  e  crescente  decadimento  di 
forze,  oltre  i  sovraceennati  sintomi  e  la  tensione  di  ventre, 
serbando  sino  agli  ultimi  istanti  integre  le  mentali  facoltà. 
•-*•  Nel  lobo  posteriore  sinistro  del  cervello  trovai  due  sepa- 
rati tubercoli,  ognuno  superante  il  volume  di  una  grossa  fra- 
ga^ nicchiati  nella  cerebrale  polpa,  conforme  per  ogni  altro 
rispetto  a  natura.  Erano  nelli  polmoni,  senz' altra  natura  di 
questi,  alcttni  tubercoli  isolati  allo  stato  di  crudità,  e  dall'in- 
teriore superficie  della  pleura  costale  sporgenti  tre  o  quattro 


(t)  Annali  cit.»  I.  cit^  pag.  157. 
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iéfàébetie  piene  di  mtteria  tubercolare,  e  di  essa  riboccafkti 
le  ighiao^ole  linfatiche  bronchiali.  Le  mesenteriche,  aperto  il 
ventre,  ho  veduto  nella  medesima  condizione  e  sul  peritoneo 
numerosissime  vescichette  generate  dall'inAalzamento  di  que* 
sta  sierosa  meqobrana  contenenti  materia  tubercolare  come 
quelle  delia  pleura,  e  tale  materia  qua  e  là  raccolta  in  più 
ragguardevoli  masse  di  forma  irregolare,  prominènti  fra' vi^ 
sceri  della  cavità  addominale.  Estendendo  a  tutti  questi  le 
anatomiche  indagini,  riscontrai  un  grosso  e  duro  tubercolo 
sepolto  nella  miha,  grumettì  tubercolari  parecchi,  più  n^oIH 
di  quello;  ^alcuni  circondali  da  materia  metanica  nascosti 
nella  sostanza  del  fegato,  altri  probabifcnente  scomparsi  dopo 
il  rammollimento,  avvegnaché  ìqua  e  là  si  trovassero  piccole 
o  vuote  caverne.  Erano  tubercolosi  (4)  i  reni,  integri  i  sue* 
oenturiati,  grosse  un  pollice  senz'alterazione  di  struttura  le 
pareti  uterine,  con  poca  tubercolare  materia  raccolta  néllar 
strettissima  cavità  da  esse  limitata,  e  le  tube  falloppiane  (2) 
turaidissime  per  abbondante  collezione  di  quella.  Sct^stan- 
dosi  dalla  matrice  s*  ingrossavano  e  facendone  ,  mediante 
esterne  pressioni ,  uscire  la.  tubercolare  materia  ,  rimaneva 
vuota  l'ampliata  loro  cavità. 

Di  queste  alterazioni  nessun  segno  durante  la  vita  por- 
gevano gli  organi  genitali,  non  bisogno  frequente  di  urinare^ 
non  defecazione  diffkile  o  verun  éltro  di  quelli  indicati  dal 
De  Cristoforie.  U  quale  dicendo  (3)  che  dei  disordini  di 
meslruazione  io  accagiono  $7  pfò  delie  volte   lo   stato  tu* 


(1)  Ciò  conferma  ra??ertenia  del  Hayer  {Traité  des  malor 
dies  des  reinss  etc*  Paris  4837  ),  che  essendo  tubercolosi  i  reni 
si  riscontrano  quasi  sempre  tubercoli  nei  reni  e  spessissimo  nella 
eavità  dell'utero  e  delle  tube. 

(j)  Serbai  nel  maseo  dell'  ospedale  questo  pezzo  patologico 
perciocché,  pi(!|  che  negli  altri  da  me  descritti,  ia  materia  tuber- 
colare avea  dilatate  le  trombe  falloppiane. 

(r.)  Ann.  cit.,  pag.  iS9« 
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berpolHO  d$gU  wgwn  dai  ^fiM  procede  U  flusso  mem8è\ 
interpreta  più  eslesaioente.  ebe  non  convenga  .queste  mie 
parole  :  né  la  eeM^zùme  del  flusso  mestruo  è  sempre  efètio 
deir  impoverimeniò  di  sangue  cogionaio  dalF  alterazione  pol^ 
monare^  ,ece. 

Oltre  a  ciò  neiratlribuiraii  il  merito  di  aver  tolto  Ter^ 
fore  comune  che  faceM  ritenere  assai  r^ra.  là  degenera^ 
xi<me  tubercolare  degU  organi  femminei  di  riproduzione^  a 
iorio  egli  aggiunge  (4)  professarsi  daUa  universaUtd  dei 
medici  opinione  che  muovono  da  principii  di  anatomia  e 
fisiologia  morbosa  MSiai  razionali,  affatto  eonttarie  nife 
mie  intorno  airorigine  dei  tubercoli.  Qsser^ta  la  collezione 
^\  questi  io  cavitk  vestite  di  mucose  mcfoibrane  cbe  riten* 
gooo  la  propria  tessitura,  non  pare  dubbia  la  derivazione 
di  essi  dal  sangue,  né  impossibile  la  -loro  uscita  dal  corpo. 
fC  una  via  è  aperta  in  quelle  medesime  carità. 

Del  subbietto  di  notomia  patologica,  di  che  fu  scopo  il 
mio  lavoro>,  volli  solo  accennare  a  qualche  applicazione,  e 
troppo  da  quello  mi  dilungherei  cercando  sciogliere  i  prò* 
blemi  postimi  innanzi  dal  De  Crtsto/brts. .  Perchè  si  crede 
egli  in  diritto  di  chiedermi  quali  siano  le  eause  perturba- 
trici generali  dalle  quali  si  deve  ripetere  la  discrasia  tuberi 
colare f  e  a  me  basta  rispondere  cbe  i  fatti  clinici,-  fra  cui 
non  è  poco  concludente  quello  ora  esposto,  inducono  con- 
vincimento che.  i  tubercoli  non  nascano  per  le  soie  alrerà- 
ziooi  delle  parti  ove  si  riscontrano. echeuna^comyne  causa 
nella  inferma  testé  ricordata  ammalava  ì  polmoni,  le  ghian- 
dole linfatiche,  il  peritoneo,  la  pleura,  le  tube  falloppiane, 
l'utero,  i  reni,  il  cervello. 

Mi  chiede  quali  potenze  varranno  a  sospendere  un  pro- 
cesso di  morbosa  deposizione  con  ciò  che  segue  (Ann.  cìt«..., 
pag.  159),  e  a  me  basta  rispondere  che  vincendosi  le  di- 
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«positEÌòni  alte  citichèzta  o  il  suo  coniiommentò  pfotrebbero 
peì^  coinodi  emuotorii  i  germi  tuberoolari  venire  espulsi,  e 
che  a  tali  salutevoli  prdv vjsdimeiiii  l'arte  potrebbe  favorire, 
eoneiosaiachè  abbia 'di<ttMrato  la'  notomia  patologica  che 
in  cavitii  mettenti  fuori  del  corpo  si  accumulano  masse  m* 
bercolari.  I  germi  di  esse ,  cowe  quelli  del  vajuolo  >  e  del 
morbillo,  pooiio  per  atto  di  secrezions  useire  dalla  macchina 
umana,  e  se  le  une  e  gli  altri  vengono  dal  sangue  e  non 
sono  a  riguardarsi^  una  malattia  della  pane  in  cui  compa- 
riscono, io  credo,  egregio  collega,  che  non  le  parrà  strano 
per  questo  solo  rispetto  èssere  stati  da  me  raffrontati  quei 
contagiosi  morbi  colle  etcrologhe  produzioni. 

Le  conghietture  poi  deggionO  distinguersi  dalle  osserva^ 
ztoni  anatomiche  su  cui  ho  appoggiata  la  mia  Memorie, 
che  meglio  sarebbe  dai  leggitori  dei  suoi  Annali  conosciuta, 
se  le  piacesse  accogliervi  questo  foglio,  col  quale  intendo 
pure  -testiflcàrle  pubblicamente  la  sincera  mia  estimazione^ 
Venezia,  S8  agosto  1808. 


Replica  ed  osserTUBloiil   alla  lettera  anteeeden- 

te  I  direlte   dal  doUor   M.  Diti  CBISTOFOBIS  al 

E'  : 

gregio  Signore  a  Collega.  —  È  mio  dovere  di  ringra^ 
ziarla  delio  avermi  comunicata  la  Ietterà  del  sig.  dott.  Nof^ 
mui«,  prima  di  affidarla  alle  stampe,  non  ohe  dello  avermi 
fatta  facoIt.^  di  rispondere,  giustificando  o  illustrando  le 
opinioni  da  me  formulate  nel  fascicolo  di  lugUo  4858  de- 
gli e  Annali  universali  di  medicina».  La  critica  anche  esercii 
tata  nel  modo  il  più  conveniente ,  porta  sempre  con  sé  le 
proprie  spine,  ed  io  le  ho  prevedute,  accettando  il  delicato 
quanto  onorevole  incarido  di  collaborare  al  suo  giornale» 
Eccomi  adunque  nella  liiiòeisità  di  usare  alla  mia  volta  del 
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diritto  ài  ^ifflaa,  do|io  aver  iMm0. degli  appmiii  Jid  u»  fl« 
lustre  eoUega.  Questa  TÌ^osla  è  necessaria  Jilla  mia  riputa- 
zione, quanjia^alla  riptttsisione  ed  alla  dignità  ;degli  ^natt; 
d'altronde  rargomemo  è /molto  interessante,  e  la  diseussione 
sovr'esso  potrà  forse  riescire  non  discara  né  inutile  ai  let- 
tori. •. Ma  jent riamo  speditamente  in  materia, 

MeutrV  io  ììchiamo  1' attenzione  degli  anatomp-patologt 
sulla  frequenza  del  tubercolo  negli  organi  genitali  femminei, 
e  sulla  possibilità  éhe  in  es^i  si  sviluppi  anche  primitiva* 
mente,  non  so  recedere  dalle  mie  opinioni  ^  circa  la  natura, 
Torigine  e  la  sede  di  quella  sostanza  dal  dott.  NanUas  aa^ 
sennaiamente  ritenuta  di  natura  tubercolare. 

Se  pochi  aono  i  servigi  che  alla  4nedicina  pratica  deri- 
varono dall'uso  del  microscopio,  noa  per  questo  dobbiama 
porre  in  non  cale  i  vantaggLehe  ne  provennero ,  specjal* 
mente  nella  diagnosi  differenziale  delle  produzioni  morbose, 
dei  tessuti  etcrologhi.  Trattandosi , del  tubercolo,  corpo  di 
produzione  eteromorfa,  .contraddistinto  da  eìeroenti  speciali, 
e  volendosi  constatarne  la  presenza  in  organi  eh'  esso  non 
suole  comunemente  prediligere  e  dove  finora  fu  riscontrato 
assai  di  rado,  l'applicazione  del  microscopio,  mi  sembra 
contro  l'opinione  del  Nànnas  a  tulio,  rigore  indispensabile. 

Infatti  il  tubercolo  fu  visto  costantemente  risiedere  al 
dissotto  della  mucosa  nel  tessuto  cellulare  unitivo,  od  ade- 
rente  alla  superGcie  delle  sierose,  non  mai  libero  sulla  loro 
faccia,  còme  l'avrebbe  osservato  il  dott;  Namias^  entro  l'u- 
tero e  le  trombe  falloppiane.  Citando  a  comprova  del  pro- 
prio ^asserto  circa  l'origine  del  tubercolo  per  atto  di  secre- 
zione, l'esempio  di  un  tumore  encefaloide  sulla  superficie 
del  peritoneo,  il  sig.  A^crinta^  non  fa  caso  dell'essersi  que- 
sto presentato  iion  libero,  ma  aderente  alla  suddetta  mem- 
brana, quindi  probàbilmente  sviluppatosi ,  o  nelle  sue  mar 
glie,  o  nel  sottoposto  tessuto  cellulare.  Il  die  venendo  gene- 
ralmente asserito  dagli  anatomo-patologici  —  senza  opporre 
una  negativa  alle  osservazioni  dell'Autore. -r- ci  è  lecito  ser- 
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Wè  il  dabbio  sulla  opinione  eh'  esso  Torrebbe  aeoetiata , 
maiicaodo  la  sua  asserxipne  della  comprova  del  oiicroscopio^ 
dell'appoggio  di  altri: esimii  cultori  di  anatomia  patologica, 
ed  essendo  aÉatto  contrària  ali*  ordinario  'modo  di  presen- 
tarsi dei  tubercoli. 

Quanto  airorigine  del  tubercolo,  ìntìsrno  alla  quale  ver- 
Éiamo  tuttora  in  tanta  oscuriti,  senza  negare  che  la  tuber- 
colósi consista  in  una  particolare  anormale  crasi  el  san- 
gue, causa  primitiva  della  deposizione  tubercolare,  deveèi 
a  mio  giudizio  escludere  l'idea  che  questa  sostanita  sta  un 
prodotto  di  $$cr€%ioiM.  ho  stesso  Lebert  ^  citato  dal  Nor 
mtas,  dice  essere  non  di  rado  alla  superficie  delle  mucose 
degli  organi  genito-urinarii  deposit  i  tubercoli ,  e  parla  dì 
materia  tubercolare  escreia  ;  ciò  che  suona  ben  diversa- 
Aiente.  La  espressione  adoperata  dal  signor  .A^arnùu  è  inn 
propria,  e  include  errore  di  vocabolo  e  di  conòetto.  La 
materia  tubercolare,  derivata  dal  sangue,  non  è  Mecreta^ 
ma  deposta  negli  organi;  questi  due  termini  non  possono 
«asere  scambiati  fra  di  loro,  •  tenuti  per  sinonimi,  quan<* 
do  si  rifletta  all'  intima  differenza  che  passa  fra  i  due^  atti 
che  rappresentano.  Per  la  secrezióne  è  necessaria  la  pre- 
sènza nel  sangue  di  speciali  principj  ed  un  organo  che  su 
dì  essi  esereiti  una  forza  di  eiettività  propria  per  attirarli 
nella  propria  officina  e  trasmetterli  all'  estemo ,  quasi  «em» 
pre  modificati ,  mercè  un  conflitto  bio-chimico  fra  il  san«- 
gue  stesso  e  l'apparato  secretore,  in  modo  da  ingenerare 
nuovi  prodotti.  Per  la  deposizione  all'  incontro  basta  la 
presenza  nel  sangue  di  speciali  principj  morbosi ,  i  quali 
vengono  a  scaricarsi  in  varj  organi  e  sistemi ,  a  seconda 
delle  varie  loro  predisposizioni  patologiche,  senza  esservi 
chiamati  o  diretti  da  una  particolare  eiettività  funzionale. 
Queste  distinzioni  non  parranno  superflue,  riflettendo  alle 
illazioni  che  al  sig.  Namiat  piacque  di  trarre  dalle  sue  pre- 
messe. Egli  sognò  di  poter  derivare  dal  sangue  i  germi  tu- 
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bercolart,  ferii  Segregare  ìd  cavità  ap 
di  espellere  pei  naturali  emuoiori 
tessuti  sui  quali  si  adagier^bberr| 
t.ubercolare  alla  inrezione  vajuol'r  » 
i-  principj  eterogenei  sì  fanno 
l'orgaaismo,  Quanto  la 


si  Tanno^ '.  t^ 
a  8perrjv\. 


iqnanii  dal  aig.  Namias 
permessa  in  mediuina  ,  „  . 
Isp^nderù  inutili  parole  f  f  ' 
.  S'io  mi  BOB  cr«dm'\  4  ' 
miag  quali  sono   le  '([f  \    . 
dalle  quali  egli. riti' 
colo ,  e  quali 
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.(0  cbe  .qntfi 

..-e  una  sigflon  » 

di   eclampsìa,   per 

.arlo  complelamenle. 

j   primo  accesso  di  conrol- 

.icristico  per  la' sua  foritia^  Ri- 

,.iierpera  senlirasi  ingombri  di  slo- 

j  avihippo  dell'accesso  uonvaisiro,  .are- 

^itarìiioae;  L'acoesso  durava  circa  3  miouli 


scomparsa,  persisterà  per  alcuni  altri  minuti  l'a- 
.dle  dei  sensi  e  un  grave  sbalordimento   cefalico  per 
.0  di.  un'ora.  Ad  accesso  non  ancora  terminato ,  praticai 
.dsso  a  fS  oncia  circa,  ordinai  la  dieta  negativa  assolata  e 
pplicaiione  a'permanenia  sul  capo  del  ghiaccio  in  vescica.  Ri- 
guardo all'allattamento  si  volle  temporeggiare. 

Alle  ore  10  '/,  pom.  del  medesimo  di  ricomparve  la  conral- 
■ione  preceduta  da  nausea  «  conatì  di  vomito.  Qaesto  secondo  ac- 
eeuo  A^nnpò  meno  lungo  e  forte  del  precedente,  ed  anco  1 
ainloaii  di  congestione  cerebrale  apparvero  meno  prolungati.  Pra- 
tlcai  una  seconda  generosa  flebotomia  dal  braccio  e  prescrissi  la 
coBlinuatio ne  della  dieta  negativa  assoluta  e  dell'applicazione  del 
gbiaecio,.  Dopo  il  primo  accesso  il  bambino  non  fu  più  attaccato 
al  seno.  '  ' 

4vnto  riflesso  alla  sordidezza  della  lingua,  all'alito  cattivo,  al 
romito  inane,  sensa  materia  alimentare ,  ed  alla  grande  teoaiona 
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|ier  rinfliienzà  prodotta  sulla  nutrizione  generale  da  un*  af- 
fesione  rilevante  di  òrgani  cospicui ,  come  i  polmoni ,  le 
intestina,  ecc.  I  sintomi  che  accennai  manifestarsi  nelle  iì" 
siche,  dolori  nel  bacino^  bisogno  di  orinare,  siiiichezza  e 
leucorri^a,  sono  effetti  di  una  estesa  invasione  dei  SUbercoU 
negli  organi  sessuali,  sono  sintomi  dovuti  alla  incipiente 
metrite,  che  col  progredire  della  tubercolòsi  generale  si  fa 
ancor  più  grave,  finché  giunto  il  momento  della  fusione 
dei  tubercoli,  incomincia  pure  il  lavoro  di  distruzione  or- 
ganica di  questi  visceri ,  specialmente;  dell*  utero,  e  quindi 
anche  le  meoorragie  e  le  metrorr^gie,  sintomi  che  impon- 
gono un  giudizio  più  allarmante  dello  stato  generale. 
,  Milano,  SO  settembre  1868. 


Eelanapsl»  la  t8«^  ft^riiaC»  di  pnerpcrlo  «asse^ 
ifnlto  da  pleoro-pplmpnla*  — -  Trattamento 
antlllaiftotlco  eneriflca  ^  solfato  di  chinina  ^ 
atropina*  -*"  C^nariifloao»  ^—  Lettera  del  dolL  li» 
BieNAMl  al  chiar.^  prof.  doU.  iTeodor^  MéOwmU 
da  Pavia, 

fjliiarissimo  sig.  Professore.  —  Un  caso  di  malattia  si  raro, 
grave  ed  importante  sotto  diversi  aspetti,  coronato  da  feli>« 
eissimo  successo,  mi  accadde  recentemente  di  osservare  in 
Milano,  che  mi  sembra  meritevole  di  pubblìeaauone  per 
quelle  osservazioni  e  deduzioni  che  i  miei  colleglli  erede* 
ranno  di  trarne.  Sapendo  Inoltre  quanto  Ella  ami  i  suoi  di« 
scepoli  e  la  scienza  medico-ostetrica  che  professa,  ho  voluta 
indirizzarle  questo  mio  scritto,  certo  del  suo  aggradimento, 
^  dal  canto  mio  soddisfatto  di  mostrarle  la  viva  memoria' 
eh'  io  serbo  costantemente  di  Lei  e  là  mia  gratitudine.  Ec- 
colo t  mio  amatissimo  prof,  e  maestro,  tal  quale; 

CerU  K.  N.»  di  Milaao»  di  aooi  17,  benestante,  perfelta^ 


r 
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niente  conformata  di  corpo  »  di  statura  piuttosto  elevata ,  giuste^ 
mente  nutrita  »  di  temperaoiento  linfatico-sanguigno ,  a  carni  caiì- 
dide,  sempre  in  addietro  sanissima  e  dalla  pubertà  in  aranti  re- 
golarmente mestruata»  senza  antecedenze  gentilizie  materne»  il  gior- 
no 21  laglio  anno  corrente  partorì  felicemente  per  la  prima  volta 
no  feto  ?ÌTO»  sano,  maturo»  d'ordinarip  sviluppo.  Felice  fu  rin^ 
fiera  gravidanza»  facile  e  spontanea  T uscita  della  seconda.  Intra- 
prese l'allattamei\to  che  sino  al  12.'  giorno  del  parto  non  fu  tergi-r 
versato  da  veron  disturbo.  In  questo  spazio  di  tempo  la  puerpera 
non  osservò  un  regime  conveniente»  bensì  fino  dai  primi  giorni 
disordinò  nella  qualità  e  quantità  del  vitto»  si  alzò  da  letto  ed  esd 
perfino  di  casa.  Il  giorno  2  di  agosto  (15.»  di  puerperio)  men- 
tre io  VE^  trovava  nella  sua  abitazione»  inconscio  affatto  che  quivi 
dimorasse  una  puerpera»  ed  intento  ad  esaminare  una  signora» 
la  N.  N.  venne  presa  da  un  formale  accesso  di  eclampsia»  per 
cui  suir attimo  richiesto»  ho  potuto  osservarlo  completamente. 

Erano  le  11  antliàeHdiane,  Questo  primo  accesso  di  convul- 
sione puerperale  mi  apparve  caratteristico  per  la'  sua  forma,)  Ri* 
seppi  che  sin  dal  mattino  la  puerpera  sentivasl  ingombra  di  slo- 
Aiaco  e  che  poco  innanzi  lo  sviluppo  deiraceesso  convulsivo»,  a  ve- 
ra patito  nausea  e  vom|turisione;  L'accesso  durava  circa  3  minuti 
primi. 

Dopo  la  sua  scomparsa»  persìsteva  per  alcuni  altri  minuti  Ta- 
bolizione  totale  dei  sensi  e  un  grave  sbalordimento  cefalico  per 
poco  meno  di, un'ora.  Ad  accesso  non  ancora  terminato»  praticai 
Ufi  salasso  a  18  oncie  circa  »  ordinai  la  dieta  negativa  assoluta  e 
Tapplicazione  a  permanenza  sul  capo  del  ghiaccio  in  vescica.  Ri- 
guardo all'allattamento  si  volle  temporeggiare*  . 

Alle  ore  10  ^4  pom.  del  medesimo  di  ricomparve  la  convul- 
sione preceduta  da  nausea  ^e  conati  di  vomito.  Questo  secondo  ac- 
cesso fivnn  pò  meno  lungo  e  forte  del  precedente»  ed  anco  1 
datomi  di  congestione  cerebrale  apparvero  meno  prolungati.  Pra- 
ticai vna  seconda  generosa  flebotomia  dal  braccio  e  prescrissi  la 
coalinuazione  della  djeta  negativa  assoluta  e  dell'applicazione  dèi 
ghiaccio* .  Dopo  il  primo  accesso  il  bambino  non  fu  più  attaccato 
al  seno» 

iVvuto  riflesso  alla  sordidezza  della  lingua»  all'alito  cattivo»  al 
romito  inane»  senza  materia  alimentare  »  ed  alla  grande  tensione 
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4e]t6  poppe  per  il  latte  raccoUosi,  preserisri  per  la  jnattlna  snsse^ 
gueQt^.aa^  oncia  di  sale  amaro.  Alle  7  '4  antim.'  del  giorno  3  e.^ 
poco  dopo  aver  preso  il  purgante»  la  conyalsione  riapparve  ancor , 
'  forte  e  della  dorata  della  prima  volta.  .Altro  non  si  fece  che  conti- . 
noare  le  fredde  applicazioni  accapo  e  la  dieta  negativa,  ed  à  meizo 
di  an  tire'-lait  estrassi  dalle  mammelle  circa  un  mezzo  bicchiere  dì 
latte.  Asserendo  la  puerpera  di  sentijrsl  bene»  benché  assai  pro- 
strata di  forze  i  le  si  concesse  nel  giorno  4  agosto  qualche  eoe- 
cbiajo  di  brodo  e  le  si  prescrisse  di  nuovo  per  la  mattina  vegnente 
lana  mezz'oncia  di  sale  amaro. 

Alla  mattina  del  B  assai  per  tempo  prese  il  sale  purgativo  e 
Terso  le  ore  9  *4  e  le  11  antim.  fu  riassalita  dalla  convulsione 
eclampsica  come  al  giorno  3.  Oltre  la  dieta  ed  il  ghiaccio  al  solito, 
ordinai  T  applicazione  di  10  mignatte  al  capo  e  di  altrettante  al- 
Tepigastrio,  applicazioni  che  non  furono  attuate  pel  rifluto  ostinato 
dell'  istessa  paziente.  In  questo  giorno  numerose  e  copiose  furono  le 
scariche  alvine;  assai  meno  tese  ed  affatto  indolenti  erano  le  mam- 
melle. 

Nel  6  ayvenne  altro  accesso.  Si  volle  esperire  per  l'ano  12. 
grani  di  solfato  di  cbiniiia  iperacido,  di  visi,  in  tré  piccoli  clisteri.. 
Nella  notte  del  6  al  7  altri  due  accessi  di  eclampsia  ed  alla  mat-. 
lina  del  7  un  altro;  in  tutto  dal  2  agosto  alla  mattina  del  detto 
giorno  7^N«*  9  attacchi  di  convulsione  puerperale.  Però  i  tre  ni-, 
timi  accessi  furono  assai  più  leggieri  e  labili  e  la  perdita  dei  sen- 
si noiv  fa  neppure  momentaneamente  completa.   Notisi  ehe  fino  a 
questo  momento  negli  intervalli  'degli  accessi  e  dopo  svanito  lo 
sbalordimento  congestivo  cerebrale,  la  puerpera  asseriva  sempre  di 
sentirsi  benissimo  e  che  non  fuvvi  mai  febbre,  né  il  sangue  estratto 
fa  men  che  normale. 

* 

Si  replicò  la  dose  del  solfato  di  chinina  sciolto.  Alle  ore  3  po- 
meridiane dell' istesso  giorno  7,  presente  la  nutrice  .mercenaria  che 
doveva  al  momento  partirsene  col  liambino,  la  sig.  N.  N.  venne 
ancor  presa  da  un  nuovo  accesso  di  eclampsia  grave  e  della  durata 
di  circa  tre  minuti  primi,  accesso  per  cai  perdette  completamente 
ogni  senso  estemo  ed  interno  ed  al  quale  ogni  cinque  minuti  pri- 
mi cirqa  tennero  dietro  altri  simili  fino  a  mezzanotte. 

» 

La  s'immagini,  egregio  sig.  Professore,  il  numero  degli  accessi 
convulsivi  e  lo  stato  compassionevole  ed  orribile  della  paziente* 
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mente  conformala  di  corpo,  di  sutura 
niente  natriU»  di  temperamento  linfa»! 
dlde ,  sempre  in  addietro  sanissima  '  \ 
golarmente  mestruata,  senza  anteee*'^  *    i^ 
no  21  loglio  anno  corrente  parte  {  i  \  * 
tu  feto  Tiro,  sano,  maturo,  d' j  %  *^  ^  \ 
fiera  gravidanza,  facile  e  spo;  1  '    \  ^^* 
prese  l'allatUmei^  che  sino  '  \  >  \  ^.  ♦  , 
versato  da  veron  flìstorbo.  1  \  «  ^   *    \  '  - 

«Ali    AftCApvA  nn  reirime    i  ^   ^         <    ■*   ^ 


^esenti  t^ 

e  se  ne^ 

ìspar-. 

pie- 

a  f' 


non  osservò  un  regime 
disordinò  nella  qualità  e 
pérfiho  di  casa.  Il  gio'^ 
tre  io  niì  trovava  ne^4 
dimorasse  una  ptt<'/\  > 
la  N.  N.  venne  p^/ 
cui  suir  attimo  ì  % 
Erano  le  1^1  ^ 


\^ 


À 


a  Vi 

alsione. 

.16  tempia, 

j>plicaronsi  alle 

.equenza  degH  ac- 

ghiaccip  applicala  al 


slpne  puerpe*!  ^ 
seppi  che  f'  I 
Aiaco  e  cK 
va  patite^ 
primi.  * 

boli 

pò 

r 


di  prossimo  e  probabile  che  g\h 
.stremi  soccorsi  di  religione  ed  io 
d  dolorosamente  certo  ohe  quella  po- 
.  non  molto  morire.  Strada  facendo  mi  ba- 
pinaed  al  tentativo  di  questo  mezzo  terapeu* 
il  nostro  buon  amico  dott.  ^si,  che  per  caso 
dirada, 
macia  Stagnoli  ne'  Bigi!  feci  dh'ettamente  eseguire  la 
formola,  che  recai  in  persona  presso  l'ammalata  :  atropi-- 
,ra  mezzo  grano,  spiritò  di  vino  q.  b.  aUa  perfetta  disso- 
ciane 9  acqua  distillata  onc.  otto,  M,  S.^per  clisteri.  Alle  ore 
li>  pom.  somministrai  il  primo  clistere  costitirìto  dalla  quarta 
^rte  della  fòrmola  suscritta  ed  incaricai  per  gli  altri  tre  una  per- 
sona intelligente  di  casa  onde  applicasse,  se  mai  la  donna  rima- 
neva in  vita,  il  secondo  a  mezzanòtte,  il  terzo  alle  ore  due,  e  Tnl- 
iimo  alle  quattro  antim.  del  giorno  otto. 

Gli  accessi  eclampsici  furono  inesorabili  tino  a  mezzanotte ,  e 
più  precisamente,  fino  dopo  l'applicazione  del  secondo  clistere.  Al- 
jcuni  minuti  appresso  cessarono  le  grandi  convulsiotii  e  l'ammalata, 
tempre  inconscia  di  sé ,  emise  forti  ed'  orribili  grida  per  circa 
**"«'  ora^  Alle  due  ed  alle  quattro  antim.  dell'otto,  giusta  le  mie  or*- 
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^rna.ionf  ;  furono  \  ^»"*  «  d^aUrove,  e  fra  i  molli, 

^  giorno  otto  ""'  "^"®  '^""^  pratica  :  il  primd 

ben  dive;  '  dopna  che  da  minuti  aveva 

^nti  or  casi,  svilappatist  entrambi 

^crf  ^    rt(K   Gli  Autori   moderni 

\                                   ì  •      '       'd  asserire  che  Teclam- 


'A 


<  norge  i  maggiori  del- 

lica,  sopra  197  casi 

\  varati  in  puerpe- 

w  dai  parlo ,  '  no- 

.  escu  ,    • 

^  *e  questa   ma- 

^a  fino  a  li.  j         •• 

,iidizioni  migliori:  ^  ^  *  più  rara 

.chi;  ricliiesta  replicatameli.  ìrlurizione. 

.v3l  deglutire  alcuni  cucchiaini  di  at  ichapelle 

addominali;  aveva  polsi  frequenti,  sostenu.  etc.  » 

ancora  i  moti  concorsivi  clonici  alle  braccia,  rife* 

Io  stesso  riapplicai  nn  secondo  clistere  della  sc^  «nte 

atropina;  si  continaò  nel  ghiaccio  alla  testa.  AUe  8  ^\^  1q 

puerpera  aveva  ricuperata  la  intelligenza;  era  ignara  afTaito  dt 
l'accaduto;  vedeva  bene,  benché  il  campo  pupillare  fosse  a\  in^^ 
inum  di  sua  ampliatione  e  Tiride  immobile;  ad  ogni  tratto  avev^ 
scosse  di  spasmo  alla  gola  ed  ai  muscoli  del  torace,  parte  sinistra 
e  più  non  si  scorgevano  i  movimenti    morbosi  involohtarii  delie 
braccia.  Mi  attenni  alla  sola  vescica  di  ghiaccio  al  capo. 

Al  mattino  del  giorno  9  la  puerpera  era  febbricitante;  il  polso 
a  1^0;  accusava  cefalalgia  gravativa  forte;  lagnavasi  di  grande 
prostrazione  generale;  aveva  voce  fioca  ed  ad  intervalli  avvicinati 
era  incomodata  da  contrazioni  spasmodiche  alla  gola ,  da  sussulti 
muscolari  al  torace  e  da  una  speciale  convulsione  alla  faccia  pèìi^ 
cui  contemporaneamente  chiudeva  strettamente  le  palpebre  e  "le 
labbra  sporgendo  queste  ultime  in  modo  da  presentare  il  must). 
Si  applicarono  12  mignatte  al  capo  e  si  medicarono  I  vescicahti 
alle  gambe  col  cotone.  Al  vesperó  la  febbre  e  la  cefalalgia  erano 
assai  maggiori  ;  Pammalata  Invocava  la  cuffia  di  ghiaccio  ài  capo; 
lagnavasi  di  dolore  aUe  piante,  ciò  che  si  verificò  dipendere  dal- 
l'azione  troppo  irritante  e  prolungata  dei  senapismi  dapprima  ap- 
plicati; erano  diminuiti  di  frequenza  i  moti  spastici   alla  gola  eà 


Valga  a  rappresentarlo  il  ricordare  che  diVerse  persone  pr^esèntì  jH 
qaeffo  strazio  non  poterono  sopportarne  il  triste  spettacolo  e  se  ne^ 
ritrassero.  Io  la  rividdi  dopo  2  ore  e  '2a  (alle  5  '}a  pom.)  cospar-. 
sa  di  sudore,  senza  residuo  d'intelligenza»  cfanotioa,  a  mani  e  pie- 
di freddi  e  lividi,  a  respiro  stertoròso,  colla  bocca  imbrattata  di 
salirà  spumosa,  con  polsi  irregolari,  ed  ad  ogni  tratto  sopraffatta 
da  parossismi  convalsivi» 

Praticai  tosto  oa  salasso  a  non  meno  di  20  onere,  e  questo 
non  frenò  menomamente  il  male.  Inutilmente  si  sprazzo  più  volte  ' 
la  facezia  con  acqua  fredda.  Temendo  P asfissia,  anco  per  effetto 
delle  mucosità  radunate  in  gola,  più  di  una  volta  ne  tentai  la  ri- 
mozione a  mezzo  deirindice  nei  brevi,  intervalli  della  convulsione. 
Verso  le  ore  7  pom.'applicaronsi  ti  mignatte,  parte  alle  tempia, 
parte  ad  un  processo  mastoideo  e  subito  dopò  applicaronsi  alle 
piante  due  larghissimi  senapismi;  Per  la  gran  frequenza  degH  ac- 
cessi convulsivi  tornava  impossibile  V  uso  del  ghiaccio  applicalo  al 
capo,  I  .  ' 

Il  pericolo  della  morte  appariva  si  prossimo  e  probabile  che  g\h 
la  puerpera  aveva  ricevuti  gli  estremi  soccorsi  di  religione  ed  io 
iKerso  le  ore  9  me  ne  andava  dolorosamente  certo  ohe  quella  po- 
vera creatura  dovesse  fra  non  molto  morire.  Strada  incendo  mi  ba- 
lenò alla  mente  Talropinaed  al  tentativo  di  questo  mezzo  terapeu* 
tico  mi  incoraggiò  il  nostro  buon  amico  dott.  ^si,  che  per  caso 
incontrai  per  istrada. 

Dalla  farmacia  Stagnoli  ne'  Bigi!  feci  direttamente  eseguire  la 
seguente  farmela,  che  recai  in  persona  presso  l'ammalata:  atropi" 
na  pura  mezzo  grano,  spirito  di  vino  q*  b.  alia  perfètta  disso- 
.  luzione ,  acqua  distillata  onc.  otto^  M.  5..  per  eligteri.  Alle .  ore 
40  pom.  somministrai  il  primo  clistere  costituito  dalla  quarta 
parte  della  fòrmola  suscritta  ed  incaricai  per  gli  altri  tre  una  per- 
sona intelligente  di  casa  onde  applicasse,  se  mai  la  donna  rima- 
neva in  vita,  il  secondo  a  mezzanòtte,  il  terzo  alle  ore  due,  e  Tul- 
timo  alle  quattro  antim.  del  giorno  otto. 

Gli  accessi  eclampsici  furono  inesot'abili  tino  a  mezzanotte ,  e 
più  precisamente,  fino  dopo  l'applicazione  del  seeotìdo;  clistere.  Al- 
jeuni  minuti  appresso  cessarono  le  grandi  convulsioni  e  l'ammalata, 
tempre  inconscia  di  sé ,  emise  forti  ed'  orribili*  grida  per  circa 
un'  or9^  Allo  due  ed  alle  quattro  antlm.  dell'otto,  giusta  le  mie  or- 
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ilinàzioni,  furono  applicati  gtS  aTlrf  due  clisteH.  Alfa  maUìna  del 
detto  giorno  otto,  ore  7,  Tammalala  presentava  an  corredo  sinto- 
matico ben  diverso  :  dissipato  il  coloramento  cianotico;  pia  gravi 
contorcimenti  convulsivi;  non  più  respirazione  stertorosa ;  emette- 
va qualche  gemito;  era  manifestamente  febbricitante  ed  in  copio- 
so sudore;  piEticata,  pareva  sentisse  qualche  co$a;hon  aveva  om- 
bra d'intelligenza  ed  osservavansi  dei  moti  clonici  quasi  equidistanti 
agli  arti  toracici.  Le  pupille  erano  dilatate.  Ripetei  V  iste^a  for- 
liiola  medicinale  dell'atropina  e4.  io  medesimo  ne  propinava  per 
r  ano  la  quarta  parte.  Subito  dopo  si  applicarono  alle  tempia  i2 
mignatte  e  S  vescicanti  ai  polpacci,  e  si  ordinò  il  ghiaccio  al  capb 
à  permanenza  fino  a  naovo  ordine.  AWt  ore  S  pom.  T  ammalata 
era  in  condizioni  migliori  :  porgeva  indìzio  di  intendiménto;  apriva 
gli  occhi;  richiesta  replicatamente,  sapeva  sporgere  là  lingua;  po- 
teva deglutire  alcuni  cucchiaini  di  acqua;  muoveva  da  sé  gli  arti 
addominali;  aveva  polsi  frequenti/ sostenuti  e  stabili;  sussistevano 
ancora  i  moti  contorsivi  clonici  alle  braccia. 

Io  stesso  riapplicai  un  secondo  clistere  della  seconda  dose  di 
atropina;  si  continuò  nel  ghiaccio  alla  testa.  Alle  8^/2  di  sera  la 
puerpera  aveva  ricuperata  la  intelligenza;  era  ignara  affatto  cii  tutto 
l'accaduto;  vedeva  bene,  benché  il  campo  pupillare  fosse  al' maxi- 
mum di  sua  ampliatione  e  l'iride  immobile;  ad  ogni  tratto  avév^l 
scosse  di  spasmo  alla  gola  ed  ai  mtiscoli  del  torace,  parte  sinistra, 
e  più  non  sì  scorgevano  i  movimenti  morbosi  involontarii  delle 
braccia.  Mi  attenni  alla  sola  vescica  di  ghiaccio  al  capo. 

Al  mattino  del  giorno  9  la  puerpera  era  febbricitante;  il  polso 
a  1^0;  accusava  cefalal^^ia  gravativa  forte;  lagnavasi 'di  grande 
prostrazione  generale;  aveva  voce  fioca  ed  ad  intervalli  avvicinati 
era  incomodata  da  contrazioni  spasmodiche  alla  gola ,  da  sussulti 
muscolari  al  torace  e  da  una  speciale  convulsione  alla  faccia  péit 
cui  contemporaneamente  chiudeva  strettamente  le  palpebre  e  "le 
labbra  sporgendo  queste  ultime  in  modo  da  presentare  il  fittilo. 
Si  applicarono  12  mignatte  al  capo  e  si  medicarono  i  vescicahti 
alle  gambe  col  cotone.  Al  vespero  la  febbre  e  la  cefalalgia  erano 
assai  maggiori  ;  l'ammalata  invocava  la  cuffia  di  ghiaccio  al  capo; 
lagnavasi  di  dolore  alle  piante,  ciò  che  si  verificò  dipendere  dal- 
l'azione troppo  irritante  e  prolungata  dei  senapismi  dapprima  ap- 
plicati; èrano  diminuiti  di  frequenza  i  moti  spastici   alla  gola  eà 
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i  sofsottf  imifeòlari  al  petto;  «iiaslsteTa  ancora  nello  atesso  grado 
la  eonyolsione  musi  forme  della  faccia.  In  quella  giornata  erasi  ye-* 
rificata  ona  yolontaria  emissione  di  feci;  ali-incontro  areva  ana  Tol- 
ta perdute  le  orine  inconsciamente*  Si  praticò  un  salasso  a  circa 
IO  onde» 

Alla^  mattina  dei  giorno  iO,  remissione  della  fel^bre  e  della  ce* 
Cilalgla»  ancor  caldissimi  la  testa  e  il  tronco  »  normale  inTcce  la 
temperatura  cutanea  degli  arti  addominali.  Cessata  la  convulsione 
facciale,  assai  pii  rare  le  scosse  muscolari  al  torace.  Il  sangue 
estratto  la  sera  antecedente  non  presentaya  cotenna,  ma  era  duro 
assai  nel  suo  craasamento.  Si  istituì  un  altro  piccolo  salasso;  si 
prescrisse  qualche  polfere  di  magnesia;  si  persìstette  nel  gtiiao- 
cio  al  capo  e  le  si  concesse  qualche  cuccbiajo  di  puro  brodo. 
Nelle  prime  ore  pom.  forte  esacerbaziene  febbrile  iniaiata  con  fred- 
do e  cefalalgia  fortissima.  Riescendo  pel  momento  impossibile  Pap- 
plicasibne  di  mignatte  al  capo«  stante  l'imbrattamento  di  questa 
parte  prodotto  dal  sudore^  dal  sangue  e  dai  capelli  scomposti  ed 
appiccicati,  si  applicarono  otto  mignatte  all'epigastrio.  Nella  notte 
si  aderì  alla  somministraaione  per  l'ano  di  i2  grani  di  solfato  di 
cbinina  iperacido  per  mezao  di  3  disteri. 

La  netta  dell'i i  trascorse  per  l'Inferma  tollerabile;  dormi  ed 
ebbe  una  efacuaaione  alvina.  Al  mattino  non  presentava  verun  moto 
convulsivo;  era  di  buon  umore»  rideva;  la  febbre  era  In  grande 
remissione;  mancava  la  cefalalgia;  il  polso  era  a  120;  le  pupille 
si  mantenevano  ancora  dilatate  ma  con  mobilità  dell'  iride;  aveva 
desiderio  vivo  di  cibo.  Si  ripeterono  altri  i2  gr.  di  solfato  acido 
di  chinina.  Nel  resto  della  giornata  non  v'  ebbero  cangiamenti  nello 
stato  della  paziente. 

La  giornata  del  i2  fu  migliore;  il  calore  cutaneo  era  assai  di- 
minuito  ed  il  polso   disceso  a  iOO.   Si  consigliò  la  presa   di  al- 
'  cane  altre  polveri  di  magnesia  e  le  si  concesse  un  poco  di  brodo 
pannato^ 

Al  13  testa  libera,  qualche  raro  scoppio  di  tosse»  polso  a  100, 
|iiHe  secca  non,  molto  calda.  Si  ascoltò  il  petto  e  si  rilevò  alla 
|MU*te  media  e  posteriore  destra  di  esso  una  crepitazione  secca, 
piuttosto  gna,  specialmente  inspiratoria,  accompagnata  da  rumore 
vescicolare  assai  debole  ed  un  pò  soffiante  nell'espirazione.  La  peiy 
cussione  dava  quivi  un  suonp  leggermente  ottuso.  A  sera  U  tosse 
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era  noleroliiiente  accresciuta,  la  febbre  ralida  >  la  peHe  urente  e 
secca  e  la  doona  per  la  (nriina  Yotta  accusaya  dolore  al  petto  po- 
sterìormeote  al  sito  preciso  della  crepitazione  pleuro-pueumoiiica. 
n  dott.  ToH  la  fidde  con  me  e  constatò  la  sintomatologia  suan- 
nunziata.  Si  praticò  un  salasso  nella  mano  destra  per  V  impossibi- 
lità di  eseguirlo  ai  etebiti,  e  questo -salasso,  benché  assai  generoso, 
Tenne  dalla  paziente  sopportato  bene. 

Alla  mattina  del  giorno  i4  Ti  era  febbre  moderata,  sussitteva 
la  tosse  secca,  era  diminuito  il  dolore  toracico,  il  polso  batteva  a 
4i6,,lagnavasi  di  prostrazione.  Le  si  amministrò  una  pillola  di  3 
grsni  di  calomelano  levigato.  Alle  3  pom.  esacerbaziope  della  feb« 
bre  e  del  dolore  al  petto»  Le  si  diede  una  2."  pillola  di  calome- 
lano. Per  le  9  di  sera  la  febbre  era  al  maximum,  molestissimo  il 
dolore,  forte  e  sempre  seccala  tosse,  incappato  ir  respiro;  Ria^ 
acoltata  da  me  e  dal  dott.  TosU  si  rilevò  assai  manifesto  il  ru- 
more di  sfregamento  pleuritico.  Sì  applicarono  ^2  mignatte  al  sito 
del  dolore  toracico. 

Al  i5,  mitigazione  sintomatica  coh  leggier  esacerbaziene  feb-* 
brile.alla  sera.  Per  quanto  si  osservò,  non  si  scòrsero  sul  petto 
che  tre  bollicine  migliari  rossiccie.  Una  scàrica  di  materie  /  solide 
dal  retto.  Poco  brodo  ed  una  tersa  pillola  df  calomelano. 

AMG  e  i7  staxiouàrietà.  Una  qqarta  pillola  di  calomelano  e  , 
poco  brodo  per  ciascun  giorno. 

Ai  18  sussisteva  ancora  un  pò  di  tosse  ed  un  caler  generale 
maggiore  del  normale  con  pólso  a  iOO  alla  sera.  L'ammalata , però  *• 
asseriva  di  sentirsi  bene  e  di  [irovare  un  sapore,  di  rame  in  boc- 
ca. Esaminato  il  cavò  orale ,  nulla  vi  si  scorgeva  di  alterato.  La 
crepitazione  toracica  si  distingueva  più  umida  ed  assai  meno  fina; 
pentivasi  meglio  il  rumore  vescicolare  ed  era  scomparso  affatto 
quel  leggier  soffio  espiratorio  rilevato  il  giorno  13.  Si  prescrisse 
la  aeguente  formola:  $gtratto  di  aconito  napello  gr.  i2,  si  for^ 
mino  12  pillole,  da  prenderei  4  al  giorno.  Brodo  panalo. 

Da  questo  giorno  in  avanti  le  cose  migliorarono  progressiva- 
mente sempre,  per  cui  al  35  di  agosto  la  N.  N.  era  completamente 
guarita. 

Ecco  terminata,  egregio  sig.  Professore,  la  diffusa  n^ia 
relaaione  noso-storica.  Proviamoci  a  considerarla  un  tantipo.. 
Io  ho  annaneiato  il  presente  caso  per  raro,  griave .  ed   im- 
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portante.  Potrà^  Ella  convenire  intieramente  nel  mio  giu- 
dizio ?  N 

I  casi  di  eclsitppsia  sono  in  genere  non  infrisquentik  Ciò 
mi  risulla  dagli  insegnamenti  eh'  io  raccolsi  dal  suo  labbra 
in  sei  anni  di  grata  convivenzai  di|i  libri,  dai  giornali,  e  dalla 
mia  esperienza  quattordicenne.  Ma  tale  frequenza  la  si  ottiene 
valutando  tatti  assieme  i  diversi  stati  ed  epoche  puerperali 
in  cui  può  aver  luogo  questa  speciale  convulsione.   Difatti 
essa,  é  straordinariamente  rara  nei  primi   0  mesi  di  gesta- 
zione, non  rara  neirùltimo  trimestre,  anzi  frequente  in  pros- 
simità al  parto,  soprattutto  frequente  nel  trataglio  del  parto, 
rarissima  in  puerperio,  almeno  dopo  la  I  .^  giornata,  ignoro 
se  possibile  dopo  diversi  mest  di  allattamento,  considerando 
questo  tempo  siccome  cm'  appendice  dello  stato ,  come  dia- 
cono gli  ostetricanti,  puerperale.  ^(finché  qtieste  diverge  qua*, 
lifiehe  di  frequenza  risultino  esatte,  almeno  secondo  il  mio 
modo  di  vedere ,  ho  bisogno  tuttavia  ti  comprenda  che  io 
non^  intendo  parlare  se  non  se  dello  sviluppo  affatto  primi-' 
tivo  deir  eclampsia  negli  annunciati  stati  ed  epoche^  Divèr- 
samente, come  potrei  denominare  rarissima  T  eclampsia  in 
puerperio ,  quando  ad  ogni  momento  se  ne  incontrano  casi* 
in  donne  che  già  l'hanno  avuta,  od  in  gravidanza,  p.nel  corso 
del  travaglio,  e  nelle  quali  la  convulsione  non  è  che  la  con- 
tinuazione 0  la  ripetizione  di  atscessi  eclampsie!  pivi  o  meno^ 
lontani  ?  Ciò  posto,  non  (&  dimostrato,  mio  amatissimo  Pro- 
fessore, che  il  caso  attuale  per  essersi,  costituito  in  13.^  gior-. 
nata  dopo  il  parto ,  risulta  assai  raro  ?   Non   mi  dimentico 
mai  di  av^r  udito  da  Lei  di  un  caso  di  edlamptia  apparsa 
dopo  un  anno  di  allattaménto  e  nel  quale  lo  slatUaiAienio* 
pose  fine  per  sempre  alla  eoovulsione  ;  ma  k  pazienta  ne 
era  già  suta  assalita  in  gravidanza  o  nel  travaglio.  Mi  consta - 
però  ch'Ella  non  ebbe  'ad  osservare  giammai  caso  di  ectamp-' 
sia  primitiva  in  puerperio,  eccetto  qualche   accesso  isolato 
sopraggiunto  appena  appena  la  partoriente  erasi  liberata.     * 
'    Ho  voluto  in  proposito  interrogare  diversi  medici  ed' 
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<ystetric0nti  reputati  di  questa  eittà  e  d^atlrove,  e  fra  i  molti» 
due  &oli  ebbero  ad  osservarne  nella  loro  pratica:  il  primo 
un  caso  che  fini  colla  morte  in  dopna  che  da  minuti  aveva 
partorito f  e  il  secondo  altri  due  casi,  sviluppatist  entrambi 
tosto  dopo  il  eompimento  del  parto.  Gli  Autori  moderni 
francesi  più  conosciuti  si  limitano  ad  asserire  che  Teclam- 
psia  avviene  anche  in  puerperio.  Chi  porge  i  maggiori  det- 
tagli è  Jacquemièr^  stando  alla  cui  statistica,  sopra  197  casi 
raccolti  di  eclampsia,  45  sarebbersi  avverati  in  puerpe- 
rio. Ma  egli  ci  lascia  ignorare  la  distanza  dal  parto ,  '  no- 
zione, a  mio  giudizio,  essenzialissima ,  perchè  questa  ma- 
lattia guadagna  del  suo  interesse  scientifico  ed  è  più  rara 
quanto  più  succede  lontana  dalUatto  della  pàrlurizione. 
Delle  10  osservazioni  riportate  dalla  celebre  Lachapelle 
nella  sua  <  Pratique  des  accouchemenfs ,  tome  3.%  etc.  » 
solo  le  due  ultime  sono  importanti ,  perché  una  si  rife- 
risce ad  un  caso  di  eclampsia  sviluppatosi  primitivamente 
in  2.^  giornata  di  puerperio  e  l'altra  in  iO^  k  riguardo 
di  quest'ultimo  però  vi  ha  dubbio  che  la  donna  patisse  di 
epileèsia.  Tutti  gli  altri  casi  analoghi. o  sono  di  continua- 
zione nel  puerperio  di  accessi  già  sopraggiunti  in  gravi- 
danza o  nel  parto,  oppure  si  determinarono  pochissimo  tem- 
po dopo  di  questo.  —  Moriceau  nelle  sue  <  Opere  medico- 
chirurgiche, tomo  2.^  »  dà  in  15  osservazioni  N.^  18  casi 
di  convulsioni.  Si  ignora  però  se  siano  tutte  vere  eclamp- 
sìe, perchè  egli  non  adopera  mai  questa  denominazione,  né 
mai  ne  descrive  la  forma  perla  quale  poterla  dedurre;  d'al- 
tronde non  tutte  le  agitazioni  convulsive  anco  gravissime 
sono  eclampsie.  Nondimeno  di  questi  18  casi,  10  sono  di 
convulsioni  lungo  il  travaglio  del  partorire,  1  in  grayidan* 
za ,  2  subito  dopo  il  parto ,  4  mezz'  ora  dopo  con  accesso 
unico,  1  dopo  3  ore,  1  del  giorno  appresso,  1  dopo  uà 
giorno,  1  in  18.*  giornata  dal  parto. 

L'eclampsia,  nessuno  Y  ignora,  costituisce  sempre  una 
malattia  grave.  Però  -»  lasciando  anche  in  disparte  le  diverse 
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cause  che  fonno  risvegliare  la  conyqlsiand  pia  o  meno  fòrte, 
non  che  la  frequenza  e  la  durata  degli  accessi  —  lo  stato 
^  r  epoca  puerperale  diversi  sono  gib  per  sé  stessi  capaci 
di  rendere  reclampsia  piò  p  meno  pericolosa.  Infatti  questa 
convulsione,  a  circostanze  pari,  si  ritiene  tanto  meno  peri- 
colosa quanto  più  la  gravid;anza  è  inoltrata  e  prossima  al 
suo  fine,  perchè  nella  mA{i;gioraoza  dei  casi,  cessata  la  causa 
disponente  caslituita  dall'istessa  gravidanza ,  cessa  la  malat- 
tìa. Nel  nostro  caso ,  se  non  la  gran  durata  degli  accessi , 
l'orribile  loro  forza  e  frequenza  là  rendevano  gravissima, 
senza  poterne  sperare  la  terminazione  in  un  avvenimento 
ordinariamente  prospero  qual'  é  il  parto. 

Dalle  circostanze  addotte  nell^  presente  storia,  dove  sa- 
rebbe, a  di  Lei  consiglio/ a  riscontrarsi  la  causa  occasionale? 
lo  non  mi  posso  difendere  dall'  incolparne  lo  stomaco.  Sarei 
contento  eh'  Ella  trovasse  di  convenirne.  Un  mio  buon  amico 
medico  facente  parte  della  famiglia  dell'ammalata,  al  quale 
mi  piace  di  rendere  la  dovuta  lode  per  la  premurosa  assi- 
stenza prestatami,  non  dubita  ))unto  di  ritenere  quello  il  pun-. 
lo  di  partenza,  in  quello  la  causa.  Mi  perdoni  infine  se  corro- 
boro ancora  la  mia  opinione  con  la  identica  del  dott.  Tosi. 
Però  son  lontano  dall'escludere  l'influenza  di  altre  cause  fisir 
che  e  morali,  anzi  ritengo  che  probabilmente  gli  accessi  del 
giorno  8  furono  nella  paziente  risvegliati  dal  dolore  di  dover 
rinunciare  all'ufficio  di  nutrice,  e  di  vedersi  presto  divisa  dalla 
propria  creatura,  dopo  48  giorni  di  fusione  e  di  amore. 

L'energico  trattamento  curativo  avrà  certamente  riscos- 
sa la  di  Lei  attenzione.  Forse  alcuno  potrebbe  appuntarlo 
e  suggerire  di  meglio.  Del  che  non  farei  le  meraviglie,  ri- 
spettando la  diversità  delle  opinioni  individuali,  e  l'impero 
eziandio  delle'  peculiari  circostanze ,  che  H  solo  testimonio 
di  fatto  può  debitamente  valutare.  Ciò  che  importa  di  scan- 
dagliare  si  ér  efficacia  curativa  dell'atropina,  la  di  lei 
fortunata  influenza  nel  caso  in  discorso. 

Benché  nel  valutare  gli  effetti  dei  rimedj  io  sia   diffi-, 
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eile,  rigoroso  e  facìlmédte  dubitabondoi  pure  nella  fattispe- 
cie il  mio  convincimento  si  pronunzia  affermativamente  in 
favore  della  atropina,  alla  quale  devolgó  l' onore  di  avere 
arrestati  gli  accessi  di  eclampsia.  Le  voglio  risparmiare  la 
hoja  di  leggere  qui  gli  argomenti  che  mi  inducono  in  que- 
sta  opinione,  essendo  essi  troppo  facili  a  dedursi  dall'  istessa 
storia. 

Prescindendo  dal  risultato ,  non  è  difficile  che  Ella  trovi 
la  dose  dell'atropina  troppo  forte.  Non  so  che  dire.  II  ca- 
so lo  riteneva  talmente  disperato  che  ad  arte  ho  voluto 
rinforzarne  la  dose,  come  chi  dubitasse  di  arrivare  in  tem- 
po. Del  resto  l' istessa  tolleranza  al  rimedio  mi  dà  animo 
a  credere  al  beneficio  dell*  atropina. 

Dopo  le  tante  cose  dette  dai  pratici  e  dagli  scrittori  me* 
derni  suir  eclampsia  in  rapporto  coli' albumiouria  e  coll'a- 
nasarca^  io  devo  confessare  la  mia  colpevole  dimenticanza 
di  non'  avere  analizzate  ]e  orine.  Però  la  persona  che 
forma  il  soggetto  della  presente  scrittura,  né  iu  gravidanza 
né  mai  fu  menomamente  edematosa. 

E  che  avrebbe  Ella  a  disvelarmi  relativamente  alle  ca- 
gioni della  complicazione  polmonare?  lo  non  mi  sento  di 
accettarne  la  spiegazione  o  in  una  mera  coincidenza  o  nel 
freddo  secco  od  umido  che  la  paziente  jpnò  aver  risentito 
durante  le  convulsioni.  Dessa  si  trovava  in  un  ambiente 
assai  piccolo,  ben  riparato,  e  fu  sempre  rigorosamente,  aa* 
sistita.  Farmi  che  si  possa  più  ragionevolmente  rinvenirla 
negli  stessi  accessi  convulsivi,  gravi  per  la  loro  durata  e 
gravissimi  poi  per  il  loro  Straordinario  numero  ed  avvici- 
namento. Hanno  essi  prodotto  tale  un  dissesto  congestivo 
nel  doppio  albero  sanguigno  e  nei  polmoni  che  la  minaccia 
dell'  asfissia  e  dell'  apoplessia  era  quasi  attuata  e  la  cianosi 
divenuta  generale  ed  estrema.  A  me  quindi  soddFsfa  il  sup- 
porre che  il  polmone  destro  rimasto  considerevolmente  ipe- 
remico  abbia  reagito  colla  manifestazione  di  una  flogpsi  ab- 
bastanza marcata. 
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Debbo  confessare  che  ho  troyaCo  difficoltà  a  constatar* 
ne  la  presenza,  benché  la  febbre  valida  e  continua  mi  ren- 
desse par  certo  della  sussistenza  di  un  grave  processo  in- 
fiammatorio.  Ebbi  bisógno  del  suffragio  dei  miei  due  buoni 
amici  medici.  La  difficoltà  tenne  alla  poca  significanza  ed 
alla  assoluta  mancanza  di  alcuni  sintomi  razionali.  In  que- 
sto caso  dichiaro  che  senza  T  ascoltazione  e  la  percussione 
nessuno  forse  avrebbe  riconosciuto  nei  primi  giorni  l'affe- 
zione di  petto.  Per  me  sarebbe  stato  più  facile  riconoseere 
l'origine  dello  stato  febbrile  nel  cervello  o  nelle  meningL 

Nel  chiudere  la  presente  relazione  mi  conforta  il  pen- 
siero di  averla  tracciata  colla  massima  verità  e  precisione» 
il  che  ho  potuto  fàcilmente  eseguire,  stante  la  prossimità 
dell' abitazione  dell'ammalata  alla  inia,  la  quale  permetteva* 
mi  di  esaminarla  sin  cinque»  sei  volte  al  giorno,  e  perchè 
dell'accaduto  nei  momenti  di  assenza  veniva  con  esattezn 
raggtiagliato  dal  medico  dimorante  presso  l'inferma. 

Del  resto  la  pubblicazione  di  questa  storia  panni  soprat- 
tutto importante  perchè  trattandosi  di  un  primo  caso  »  al- 
meno a  mia  cognizione,  in  cui  aembra  aver  giovato  il  po- 
tente alcaloide ,  importa  ebe  i  medici  e  gli  ostetricanti  si 
compiacciano  di  ritentarlo  in  altri  somiglianti,  affine  di  sta- 
bilmente e  positivamente  assicurarsi  della  sua  indicanone. 

Rispetto  al  bachbino  ho  già  detto  che  nacque  vivo,  sano, 
ben  conformato,  ecc.  Esso  nei  18  giorni  di  sua  vita  fuori 
dell'utero  non  ebbe  a  patire  moto  convubivo  di  sorta;  solo 
dopo  6  0  7  giorni  circa  dalla  nascita  ammalò  di  blefaro- 
ottalmia-purulenta ,  e  ne  guari  coli' usa  del  nitrato  di  ar- 
gento. 

Mi  conservi  la  sua  buona  amìcìftia  e  si  d^i  onorarmi 
de*  suoi  consigli  e  de'  suoi  Itimi. 

Milano,  SO  settembre  1858. 
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patoloiriit,  M«l^iNi  S«i»to  ed  esanie  erltleo>- 
eompiiriitÌ.vo  #elle  JLesionl  di .  iiaf oloi^la  s^iie* 
rale  del  ppofessore  «»▼•  Sa^mi9t/^  Jle  Jletts^w 

(  Pfapoli ,  <868,  rft  pag.  547  );  pel  dottar  cavaliere 

ODOABIKI  TVRCHIQTTI. 

Ritot^ìamo  al  •viUlicmo,  xosl  ricordaiidocì  ohe 

YHa  ed  organi^sasione  BOit  péssooo  di«gHiii» 

.    gersi  e  che  la  vita  èiieH'orgaim  e  l'orgam» 

è  per  la  vita, 

Djs  RtNfi. 


L'i 


Italia  ha  sacro  debito  di  continoare  la^  serie  dell^  S9e  illastra- 
xioni  scieatifiche  ;  e  poiché  essa  è  la  nazione  tipica  e  madre  della 
jnentalità  europea»  ha  Too^redi  aggiungere  glorie  naoye  alle  ye- 
idste  glorie  intellettuali  e  scientifiche^  anziché  queste  le  possono 
.essere  scusa  e  pretesto  air  ignavia  ed  aUa  noncuranza.  Essa  non 
solamente  deve  ri  vere  del  passalo,  ma  del  presente  e  del  futuro; 
^e  poiché,  solo  che /da  «enno  il  voglia,  ha  potenza  che  basti,  deve 
adoperarsi  a  vivificare  le  scìenie  sociali  «  morali,  ed  esperimentali 
con  quella  filosofia  che  seppe  ispirarle  Galileo»;^  con  quella  paziente 
ricerca,  che  meglio  e  prima  che  altro?e«^nella.  nostra  penisola  fu 
insegnata  e  praticata.  Sia  fedele  alle  tradizioni»  si  mantenga  ori- 
ginale e  temperante,  e  noi  abbiamo  (dycia  <}be  la  scienza  italiana 
non  avrà  alcun  che  da  invidiare  a  quella  delle  estfire  potentissime 
nazioni.  Noi  ben  sappiamo,  che  nessuna  gloria^  oeiss^na  considera* 
«ione,  nessun  lucro  debbono  aspettarsi  i  solerti  cnltorJi  della  scienza 
lo  Italia  (e  noi  possiamo  dirlo  franeameote ) «  ma  che  monta? 
Forse  l'albero  del  pane  H  rista  dal  porgere  i  suoi  frutti  all'indo* 
lente  selvaggio,  e  gli  augelli  non  procreano  perchè  gli  uomini  di 
CH>ntjoup  attentano  alla  vita  del  loro  figli?  «  Est  Deus  in  nobis  »  e 
«  l'ioipetum  f9ci^ns  m  dei  concittadini  di  Pitagora,  Archimede 
pesare,  Macchia  velli  5  N^oleone^  Galilea  j  Dante,  Volta,  Raffaello^ 
Biionarroti,  ^cc,,  è  tal^.  c|i4»  ad  oi^ta, della  sorte  oh^e  li  attende» 
conviene  che  tr^m^ndi  qvelbsi  4uee  abbagUanfie,.  the  non  potendola 
estinguere,. altri  si  adopw .a  ^fivi^i^d»  *  jQiacoaoacere  e  ad  at- 
tenuare l  V  .  :  ;  .    . 
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Da  pòdi!  iBstri,  In  mezzo  a  tante  sfenlofe»  sorse  più  fierti  eàe 
•mai  la  tenzone  fra  la  loc^e  e  le  tenebre:  e  conyiene  dfre,  per  onore 
^dei  rero»  che  l'ingegno  italleo  fatto  robnato  si  lasciò  correre  a 
.fienali  intempesU?!  e  disordinali,  e  patroelnè  dottrine  -  tuttUÌtro 
ehe  lodevoli,  ed  accettabili.  Di  mezzo  però  alla  tnrbp  sconvolta  dei 
sapienti,  come  aqnile,  stanno  librati  i  poderosi  intelletti  di  Hn  Ga- 
loppi» di  nn  Romagnosl,  di  un  Gioja,  di  un  Rossi,  di  un  Mamianip 
^di  un  Gioberti,  di  un  Rosmini,  di  un  Manzbni,  ecc.,  e  possono 
4|ueSti,  quando  ebe  sia,  esser  fari  che  gettino  lume  vìvido  sulla 
.vìa  che  si  propone  di  correre  la  studiosa  gioventù  della  nostra 
«  Alma  Telins  »  «  D'ogni  alta  cosa  insegnatrice  altrui  ». 

Oggi  r  Italia  vive  di  una  vita  scìentiflca  ricolma  di  lena  e  di 
coraggio.  E  se,  servendo  allo  spirilo  del  tempo,  farà  succedere  agli 
^orzi  isolati,  la  confederazione  e  1* associazione  intellettoale;' se 
alle  premioeiiae  sistematiche  anteporrà  la  f^dda  e  pacata  disqnf- 
zione  crìtica;  e  se  smetterà  il  mal  vezzo  di  scimiottare  le  dottrine 
straniere'  (  dato  pure  che  stranieri  esistano  nella  repubblica  scten^ 
tifico-letteraria  )  e  studiava  con  maggior  cara  le  produzioni  patrie 
e  meno  peoìrilmente  quelle  ebe  ci  pervengono  dal  di  là  del  monti 
e  dei  mari,  la  riabilitazioile  sci^tiflaa  deiritalia,  sarà  pronta  quanto 
laminosa  e  rispettata. 

Che  che  sia  di  questi  voti,  che  caldi  moviamo,  certo  è  che  noii 
poteva  non  riverberarsi  nella  scienza  della  vita  quél  fulcro  che 
di  già  imformava  e  Ara  noi  e  altrove  le  scienze  filosofiche  't  le 
economiche,  eomeché  le  scienze  tutte  siano  di  tal  modo  le  une 
alle  altre  intrecciate,  che  noi^  sì  dà  verace  progresso  nelle  une, 
.senza  che  influisca  all'incremento  delle  altre. 'tutte l  Le  scienze 
.  nuli' altro  sono  che  la  conoscieoza  dei  rapporti,  e  tutte  si  dipartono 
in  pùtenMa  dalla  disciplina  filosofica;  ed  essendo  questa,  almeno 
fra  noi  e  in  Allemagna,  sorta  a  sommo  fastigio,  era  da  aspettarsi 
che  quivi,  e  in  quelle  nordiche  contrade,  la  biologia  si  sarebbe 
rannodata  alle  dominanti  teoriche  filosofiche,  e  si  sarebbe  di  nuovo 
splendore  e  di  più  ricco  ammanto  ricoperta  I  E  ciò  appunto  av- 
venne —  Se  non  che  provvidenzialmente,  mentre  in  Italia  e  io 
Germania  la  scienza  mediea,  ripudiando  hi  passività  della  vita» 
regalataci  da  quella-  filosofia  che  aveva  ammessa  la  passività  del- 
F intelletto,  si  virtoaìizzava  e  viirifieava  ai  fonti  perenni  del  vero,' 
fecoiido  e  armonico  e  procreativo»  in  Inghilterra  e  in  Francia,  col' 
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.  aelòdo  esperimentolè  ed  tnalitico  dd  Jfewton,  dei  Lockài  dei  Traey 

dei  Ckirtestof  ecc.,  si  rotisUra  la  maccbioa   ?ivente  in  ogni   pììk 

riposta  latebra,  e  date  ali  alle  esperienze  ed  «Ile  osservazioni  «tii^ 

miebe»  fisicbe»  microscopicbe»  anatomiche  e  fisiologiche»  si  accresceva 

.  il  patrimonio  dei  fatti  e  si  illustravano»  se  non  gli  atti  vitali»   le 

condlsioni  ed  elaborazioni  preparatorie  dei  medesimi»  —  É  bensì 

.  rero  che.  in  tal  bisogna  si  varcò  il   giosto  confine»   si  trascorse 

agli  eccessi  e  fa  colpa;  ma  è  vero  altresì  che  poteva  direi  «  oh 

-felix  colpa!  »       ■ 

Senza  dubbio  colpa  felice  fa  quella,  che  seppe  raccogliere  tanti 
preziosi  materiali  in  meno  di  mezzo  secolo^  nell'atto  che  altri 
pensava  a  tracciare  i  quadri  razionali»  in  cui  adagiarli  e  disporli» 
.  onde  trarne  costrutto  scientifico»,  e  regole  di  arte:  suipremo  posti- 
llate della  medicina* 

Si»  la  scienza  medica  oggi  è  viva  in  Italia»  e  in  Lamagna»  come 
-la  meccanica  medica»  dirò  cosi»  è  viva  in  Gallia  e  in  firitannia» 
-ed  è  viva  ivi  e  quivi  qual  mai  non  fu —  Burdack  ed   ffenle, 
.Lebertf  J^lrchow  e  Pìzleni^nf  Bartmann  e  Liebig,  Treviranus 
.  e  Aokitansky^  fFeber  e  Muller,  per  tacere  di  molli  altri»  in  Ger- 
mania hanno  alzato  il  vessillo  della  medicina  filosofica:  Puccinotti, 
'  Bosif  Franceschi  9  Montir  Betti  e  De- Renzi,  Tommasi  e  JPignor 
.iarU  BoìUàcci,  Cùpello,  carolami  e  Belli,  con  altri  molti»  l'hanno 
•alzato  in  lUUa.  Però  avvi  una  somma  differenza  fra  la  medicina 
tedesca  e  la  moderna  italiana.  Infetta  di  panteismo»  di  razionalismo^ 
rdi  trascendentalismo  è  quella»  e  ortodossa»  pratica»  ippocratica^ 
positiva»  è  la  nostra. 

I  lettori  degli  Annali»  dall'esame  per  noi  redatto  del  libro  del 
.sig.  dott.  Bellini,  e  da  quello  della  zoonomla  del  Copello,  avranno 
vedute  quale  :sia  lo  stato  attuale  della  patologia  e  della  biologia 
nella  penisola:  e  dall'esame  analitico  della  patologia  del  De-Renzi^ 
(Bh%  consegniamo  a  queste  carte»  vedranno  a  quale  castigatezza  e 
sublimità  siano  giunte  fra  noi  le  dottrine  ed  elucubrazioni  della 
scienza  salutare.  —  Possano  gli  stranieri»  gettando  un  occhio  im- 
parziale sopra  questi  scritti»  renderci  quella  giustizia  che  ci  è  do- 
vuta; e  possano  gli  italiani  persuadersi»  che  il  vero  ha  bensì  molte 
faccio»  ma  una  sorgente  ed  essenza  sola»  e  che  non  Mene  edifica 
cbi  alcuno  dei  lati  del  poligono  scientifico  trascura»  o  alla  sorgente 
della  validità  scientifica  non  rimontai  Al  critici»  siccome  agli  scrit- 
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tori  dogmàtiei  eonyf elisi  oggi  informare  dei  rero  stalo  della  scieaia; 
sagpificare  una  particenadi  amor  proprio  sull'altare  ddla  ?erilà,  e 
riconoscere  die  »  «lentfe  noi  sostiamo,  il  movimento  scientifico  si 
*  opera,  é  nuove  vie  audace  indaga  e  tenta  t  €he  se,  a  cose  nuove 
esigonsi  uòmini  nuovi,  io  ardirei  dire  che  la  scienxa  moderna 
abbisogna  e  deve  fidare  più  sulla  nascente  generazione  che  sugli 
uomini  consumati  ed  illustri,  che  onorano  la  patria,  imbevuti  forse 
di  soverchio  delle  orinai  •  cadenti  teoriche  fisiorpatologiche. 

Il  chiarissimo  De-Renzi  dà  principio  alle  sue  «  Lezioni  di  pa- 
tologia generale  ».  con  un'  avvertenza  e  con  un  discorso  proe- 
miale. In  quella  annunzia  il  suo  initendimenlo,  che  è  di  far  cono- 
seere  ai  suoi  alunni  le  basi  scientifiche  dì  questa  branca  impor* 
Untissima  delle  mediche  discipHoe;  e  in  questo  dichiara  il  suo 
convincimento  di  dover  ricondurre  1*  insegnamento  patologico,  per 
una  via  più  larga  di  quella  percorsa  finor^i,  avendogli  dimostrato 
r  esperienza,  che  le  dottrine  soggiogate  da  principj  speciali  ini- 
^iecolisoono  la  scienza,  aprono  il  campo,  all' empirismo,  e  la  ri- 
conducono alla  materialità.  Infine  avverte,  come  dopo  27  anni,  torni 
nuovamente,  con' identiche  vedute,  a  trattare  gli  ardui  argomenti 
della  patologia  generale. 

Tutta  l'opera  è  poi  divisa  in  due  libri,  e  questi  in  alquante 
sezioni.  -—  il  primo  libro  tratta  della  vita  nello  stato  di  sanità  o 
di  malattia,  e  il  2.^  tratta  della  maniera  onde  i  morbi  si  Ingene- 
4^no,  e  si  miinifestano,  procedono,  si  riconosoono  e  si  corano. 

Nella  prima  sezione  del  i.^  libro  ó  detto  della  vita  e  delle 
sue  leggi.  • 

Il  problema  de^la  vita  e  stato  lo  scoglio  dei  passati  e  dei  mo« 
'demi  fisiologi  e  patologi,  e' si  tentò  di  interpretare  in  varie  guise., 
Tentò  la  fisica  in  tre  modi,  cioè  i.®  riguardando  materia  e  pro- 
prietà per  una  stessa  cosa ,  la  forza  un  modo  di  essere ,  e  tutto 
l'universo  per  una •  spontaneità  di  vita:  %^  applicando  le  leggi 
della  meceanica  alle  fonziont  ed  agli  atti  vitali:  3.®  sottoponendo 
la  vita  aile  leggi  degli  imponderabili  :—  tentò,  io  dico,  di  dare  la 
ragione  della  vita*  —  Però  caddero  tutte  tre  queste  spiegazioni 
col  cadere  del  panteismo,  colla  distinzione  dell'apparecchio  e  mec- 
canismo fis(co«^natomico  dal  motore  dinamico  (  capace  di  modifi* 
care  la  stéssa  potenza  della  pravità),  con  una  miglior  corioseenza 
delle  leggi  elettrormagnelicbe ,  e  colla  consideraEione  che  la  effi- 
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eienu  vitale  iiiodifiea  queste,  anci  che  esserne  modificala  —  senza 
contare  quanto  atvi  nel  corpo  amano  di  piili  nobile,  snblii^e  e 
confaceote  ^i  fini  preordinali,  di  quel  che  siano,  eccitazioni,  tea* 
cibili  e  squilibri i  elettrici  •  —  Nella  macchina  vitale  entra  la  fisiea^ 
dome  néll'iazione  fisica  e  chimica  c'entra  la  meccanica^  cioè  ?i  en- 
tra come  ancella,  non  come  autocrata^  Ogni  scienza  deve  trovare 
in  sé  e  non  fuor  di  sé  i  modi  di  spiegazione  dei  fenomeni  pro- 
pri! ;  e  allorché  si  parla  di'forzp  modificate  nelPamano  organismo, 
cioè  di  fisica  e  di  chimica  viva,  non  si  può  intendere  che  di  forze 
di  un  ordine  superiore  e  di  forze  specifiche.  —  «  Come  corpo , 
»f  dice  il  nostro  professore,  l' organismo  non  può  sottrarsi  alle  I^ggi 
»  fisiche,  che  lo  legano  alla  natura  universa,  ma  come  organismo 
M  vivente,  formato, da  materia  primitivamente  ed  essenzialmente 
99  organizzata  e  vivente,  emanato  da  altro  organismo  vivente,  ha 
«  una  legge  sua  propria  che  ne  costituisce  la  forza,  e  ne  spiega 
«■  l'attività....  La  materia  organica  fs  essenzialmente  diversa  d^lla 
w  materia  bruta  e  diversa  é  la  legge  della  loro  attività^. 

Che  se  la  vita  non  è  una  operazione  .fisica,  non  è  tampoco  un 
prodotto  delle  azioni  chimiche,  perchè  i  principi  elementari  del- 
l'organismo ctV<?n(e  non  £ono  i  fattori  degli  alti  vitali.  ^-^  FerdeH 

» 

e  Berzelius  avevano  di  già  circoscrifrta  la  sfera  delle  azioni  chi- 
miche nei  corpi  organici,  e  Liebig  chiaramente  dimostrava,  .che  la 
causa  dei  fenomeni  dei  corpi  viventi  noo  è  la  forza  chimica,  come 
non  è  l'elettricità,  o  il  magnetismo,  ma  è  ben3Ì  una  forza  dotata 
delle  proprietà  generali  di  tutte  le  cagioni  motrici,  perchè  deter- 
mina nella  materia  dei  cangiamenti  di  forma  e  di  composizione. 
E  una  forzj^  di  una  specie  particolare,  perché  presenta  caratteri 
che  non  si  addicono  a  nessuna  altra  forza.  La  chimica  perfezio- 
nata fu  la  vittoriosa  confutatrjce  delle  aspirazioni  e  pretensioni 
superlative  della  chimica  imperfetta:  e  si  p.uò  vedere  dal  libro  del 
dotU  Bellini  su)!'  umorismo  patologico  moderno  ,  del  quale  i  let- 
tori degli  Annali  videro  un  nostro  sunto,  quante  poche  sieno 
le  promesse  che  la  chimica^  organica  abbia  potuto  mantenere;, del 
che  anche  l'insigne  prof.  Cappezzuoli . cq  ne  dà  prova  nella  sua 
chimica  applicata  alla  medicina. 

Tipismo  incessante,  conservalivismo,  assimilazione  e  riproduzio- 
ne generativa,  sono  le  leggi  biologiche  e  biogeniche,  e  non  quelle 
che  muovono  dall'attrazione,  dalla  coesioae  e  dall'affinità.  —  La 
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chimica  è  l'analisi  del  corpo  organico»  mentre  la  vita  è  la  sintesi 
delle  efficienze  chimiche.  —  L'iina  tende  a  distraggere  e  neutra- 
lif zare  ciò  che  l'altra,  autonoma,  ha  scopo  e  potènza  di  conser?are 
imperando^  non  àervendo.  •—  Conviene  nei  corpi  ylventi  distin- 
guere la  composizione  elementare  immediata,  dalla  mediata  o  ana* 
lomica,  od  organica,  e  la  materia  di  che  si  compone  la  macchina, 
dalla  forma  e  dalla  forza  del  meccanismo.  Che  trovate  voi  chimi- 
camente  nelle  macchine  a  vapore,  nei  fili  telegrafici  e  nelle  ver* 
ghe  magnetiche  ?  Ferro  «  niente  altro  che  ferro  ;  ma  il  ferro  per 
sé  stesso  non  è  atto  a  sprigionare  alcuna  forza  motrice,  né  a  po«- 
monicare  il  pensiero,  né  ad  attrarre  i  corpi!  Dunque  è  di  neces- 
sità che  si  ricerchi  nella  composizione  mediata  la  motivale  del 
funzionamento. 

Interviene  nel  corpo  animale  la  chimica,  coinè  vi  interviene  la 
fisica  e  la  meccanica ,  e  remis^f^amente  vi  compie  alcuni  feno» 
meni« 

Precipuamente  remuove  le  parti  usate,  prepara  i  materiali 
deir  assimilazione,  neutralizza  e  modifica  alcuni  pirincipj  organici, 
ne  trasforma  altri,  abbozza,  dirò  cosi,  per  conto  dell'arlista  la  gran- 
d'opera,  ma  il  potere  direttivo  e  plasmante  non  le  appartiene.  — 
La  vita  toglie  la  stabilità  e  la  permanenza  al  sqoi  composti,  con  una 
vicenda  incessante^  con  un  moto  che  cospira  alla  organica. conser- 
Tazione  —  e  con  una  lotta  nella  quale  l'interesse  dell'una  e  dell'al- 
tra sono  in  opposizione  '  ed  in  'solidarietà  nel  tempo  Istesso.  —  La 
chimica  nel  corpo  organico  non  cessa  d'essere^  e  non  è  mai  altro 
che  chimica;  ma  spronata,  fugata,  doìninata,  poco  prevalente  nella 
salute  e  nella  gioventù,  molto  nelle  malattie  e  nella  vecchiezza,  e 
totalmente  dopo  la  morte,  compie  utili  ufficii.  Nel  primo  caso  le  tra* 
sformazionl  organiche  sono  progressive  ed  antichimiche,  nel  secon* 
do  sono  regressive,  pseudo-chimiche  e  nel  terzo  anti-organiche.  — 
Però  la  chimica,  se  serve,  non  promuove,  né  l'evoluzione  prestabi- 
lita, né  il  tipo  uniforme,  né  la  cospirazione  sinergica*  né  ti  con- 
senso unico,  né  Tantonomia  biologica,  che  sono  le  piò  nobili  e  le 
principali  espressioni  delle  forze  della  vita. 

Anche  all'anatomia,  ossivvero  all'organizzazione,  si  domandò 

la   spiegazione   dei  fenomeni  della   vita.  Questa   disciplina   studiò 

pria  '  analiticamente  il  corpo  animale  e  ne  riscontrò  i  molli  conge- 

^>gni  e  le  singole  parti,  quindi  passò  a  considerare  il  rapporto  de«^ 
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gli  organi  e  la  congianziotie  del  maliiplo  nell^ono,  poscia  la  gè-* 
,  rarchìa  degli  appareccbi»  la  specialità  dei  tessuti^  ed  in  fine  coir» 
stderando  biologìcameiite,  tessati^  organi  e  apparecchi»  si  occupò  di 
conoscere  l* elemento  istologico,  cioè  la  composizione  anatomica 
primitiva  dei  tessati,  degli  organi  e  degli  umori»  e  quello  dei  prin^ 
cipj  immediati  costitutivi  e  restaurativi.  E  ciò  fu  molto  ma  non 
fu  tutto  -^  poiché  rx  della  conservazione,  della  riproduzione»  della 
permanenza»  del  tipo  e  della  cospirazione  e  concatenazione  delle 
forze  e  delle  funzioni  ad  una  durata  vivente»  oonservativa  e  sen-* 
ziente»  non  seppe  scoprirla»  né  lo  poteva.  L*  anatomia  rinvenne  le 
condizionali  della  vita  e  nulla  più.  ^  Creò  TAdamo  di  creta»  pria 
che  ricevesse  il  soffio  divino:  —  ritrovò  il  mezio  della  vitalità» 
non  il  principio  f  la  efficienza  e  lo  scopo:  la  modall/d»  non  la 
finalità  e  Voriginalità,  cioè  i  due  sommi  misteri  della  antropologia 
e  della  polingenesia.  *-^  Infatti  l'automa  vivo,  nuovo  germe»  nasce 
e  si  stacca,  amorfo  da  altro  corpo  vivo,  e  per  forza  di  eieroge* 
n€ilà  acquista  l'omogeneità  ed  è  il  facitore  a  sé  della  tipica  so-* 
stanzialità;  e  creando  sé  stesso  crea  l'anatomismo.  —  Qui  la  for- 
mula  giobertiana  delVEnte  che  crea  Vesistente  corre  a  capello.  -^ 
Altrimenti  la  potenza  evolutiva  della  vita  precedente  V  organizza- 
zione, sarebbe  causa  ed  effetto  ad  un  tempo  di  sé  stessa. -^  Nes*'^ 
sun  organo  può  fungere  gli  uffizi  di  primo  motore  »  poiché  nes-* 
suno  vive  ed  opera  indipendente»  avendo  tutti  i  sistemi  e  gli 
organi  del  corpo  animale  bisogno»  per  funzionare»  gli  uni  degli 
altri  e  viceversa»  sicché  non  ve  ne  possono  essere  alcuni  anteriori 
ed  altri  posteriori»  né  alcuni  senza  gli  altri. 

•  La  vita»  scrive  Gintrac,  non  é  effetto»  né  conseguenza  della 
n  organizzazione,  e  non  le  é  subordinata»  sebbene  le  sia  necessa- 
t9  riamente  unita.  La  vitst  è  In  pari  tempo  un-  principio  ed  un 
»  resultato»  poiché  non  vi  é  vita  senza  preventiva  trasmissione: 
n  non  vi  è  organizzazione  senza  antecedente  impulso  vitale,  e  non 
M  vi  é  manifestazione  o  propagazione  di  vita  senza  organi  ».  •:-' 
In  questo  proposito  assèntono  alle  savie  dottrine  di  Gintrac  e  del 
De  Renzi  pienamente,  anche  il  prof.  Copello  e  il  prof.  Caggiati. 

Se  la  vita,  dice  il  nostro  Autore»  non  é  il  prodotto  delle  leggi 
fisiche  »  non  é  l' efletto  delle  affinità  chimiche  »  non  é  una  conse- 
guenza-deirorganizzazione»  sarà  essa  l'effetto  di  un  principio  spi-* 
rituale  estrìnseco  all'organismo?  Egli  opina  che  no«  De  Renzip 
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tatlocliè  vitalista  ,  ripudia ,  ogni  dottrina  che  posi ,  sfa  sqU'  anima 
razionale,  sia  sopra  un  Ente- vita  astratto,  siccome  ripudia  l'altra  di 
un  chimismo-vitale  fallace;  Infatti  falsa  è  la  dottrina  di  Telesio  e 
di  Stahly  poiché  l'anima  ragionale  è  propria  deiroomo  ed  intanto; 
ì  bruti  vegetano,  sentono  e  (^Vono,  e  gli  stessi  vegetat>ili,  se  non 
sentono,  vivono,  crescono  ed  elaborano.  —  L'anima  r^zionnle  è 
nell'uomo,  ma  non  èja  sola  potenza  che  lo  vivifichi*  —  Tutti  i 
grandi  fisiologi  e  patologi,  compreso  il  celebre  €esenat« ,  sono  og- 
gimai  concordi  nelP asserire,  che  si  degraderebbe  l'afflato  divino 
se  ad  esso  si  referissero  tutti  gli  atti  organico-funzionali  dell'  uo- 
mo, poiché  allora  questo  principio  etemoisd  incorruttibile  andrebbe 
passivo  di  tutte  le  ingiurie,  alle  quali  va  incontro  nel  corso  vitale 
la ''materia  organica. 

Dinamica  della  vita.  —  Salvatóre  De  Renzi  ha  ben  com- 
preso che  scopo  precipuo  del  fisiologo  deve  essere  quello  di  sta- 
bilire e  verificare  le  leggi,  con  le  quali  si  dispiega  fa  vita;  poco 
curando  le  ricerche  dell'arcana  sua  essenza.,  e  per  ciò  fare  co« 
mincia  dal  considerare  i  fatti  e  i  caratteri  della  Tita  impreteribili, 
ì  quali  sono  dati  con  la  vita  stessa. 

Noi  opiniamo  essere  questa  una  felice  innovazione  recaia  nella 
scienza  biologica  ,  che  oggimai  potrà  essere  trattata  con  la  seve- 
rità del  metodo  esperimentale  del  Newton  e  del  Galileo,  come 
testé  ne  ha  pòrto  solenne  esempio  l'illustre  Capello, 

De  Renzi  impertanto  ammette  per  fatti  costanti  degli  organi- 
smi viventi:  i.^  1'  essenzialità  della  vita;  2.*  l'evoluzione  tipica- 
fatale  con  misura ,  costanza  e  forma  preordinafe  ;  3.^  il  processo 
di  conservazione  dell'organismo  nelle  sue  forme  tipiche,  consistente 
in  funzioni  aggregative,  separative  ed  eliminative;  4.*'  la  conser- 
vazione della  specie  che  mette  radice  nella  morte  e  si  estende  per 
r  immcTisità  del  tempo  e  dello  spazio  ;  5.*  l' essenziale  coordina- 
mento e  l'armonica  corrispondenza,  fra  i  tessuti,  gli  organi,  gli  ap- 
parecchio le  rispettive  funzioni,  sicché  «i  ottenga  l'ordine  gerarchico 
e  la  cospirazione  delle  singole  parti,  nell'unità  organica^  e  all'unità 
funzionale;0.o  il  commercio  perenne  colla  natura  per  farla  servire 
alia  conservazione  dell'individuo  e  delia  specie  (caratteristica  vitale 
ammessa  pur  anco  come  precipua  dal  sommo  Gioberti  nella  filo- 
sofia della  Rivelazione);  7.^  La  facoltà  nell'uomo  di  percepire  le 
impressioni  ogterne  ed  interno,  di  astrarle,  compararle,  giudicarle . 
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e  quella  di  dirigere  i  movimenti  ^i  alcuni  muscoli:  il  possesso 
insomma  dell'intelligenza,  della  coscienza  e  della  ragione  che  for- 
mano un  dinamismo  distinto  nell'angelica  fattura  dell'uomo*, 

Raccogliendo  i  fatti  che  per'  noi  si  accennarono,  e  i  quali  alla 
perfine  formano,  le  circostanze  essenziali  della  manifestazione  yi- 
tale  senza  la  pretensione  di  definire  la  vita,. il  patologo  del  Se 
beto  dice  —  «  Esser  fuori  di  dubbio  che  desistenza  della  .vita  ^i 
»»  manifeKta  per  mezzo  di  una  attività  non  interrotta,  che  si  spieg;^ 
»  nell'evoluzione  costante  di  un  tipo  determinato  ;  nella  conserva^ 
n  ziooe  dell'organismo,  sotto  la  forma  stabile,  nella  pei*enne  tra- 
w  smissione  della  specie,  nei  coordinamento  ritmico  degli  atti,  in 
•f  modo  che  cospirino  all'unità  organica  ed  all'unità  fuozionatet 
«  nel  commercio  perenne  con  la  natura  esteriore,  e  negli  atti  sur 
M  periori  deirintelligenza  e  della  ragione  »• 

Una  forza  che  opera  secondo  una  legge  (legge  biologica)  e  con 
modi  prestabiliti,  fissi,  immutabili,  calcolàbili  —  ecco  il  riassunto 
dell'essenzialità  vitale//  Il  come  e  il  perchè  questa  forza  operi 
con  qnesta  legge  e  eoa  questi  modi  ci  è  ignoto,  e  indarno  lo  si 
cerca.  Più  assennati  dei  medici,  1, fisici,  i  chimici ,  gli  astronomi 
moderni  accettarono  la  gravitazione,  l'attrazione  e  l'affinità,  senza 
perdersi  in  vane  ricerche  di  origine  e  di  essenza  :  e  non  appena 
fecero  senno,  questi  solerti  indagatori  dei  fenomeni  naturali,  Je 
scienze  fisiche  presero  un  si  ammirevole  sUociOr  che  in  pochi  se* 
coli  recolle  all'apogèo  della  .perfezione/ 

De  Renzi  con  calda  esortazione  prega  i>  seguaci  d'/pea  di  ap- 
pagarsi dei  fatti  e  delle  leggi  dei  fatti,  e  domandando  «  che  cosa 
99  si  osserva  nella  vita?  rispondi^,  gli  effetti  prodotti  da  un'attività 
«  propria  della  materia  organica  ehe  procede  con  norme  stabili 
w  e  definite;  attività  e  norme,  forza  e  vita:  ecco,  tutto.  Per  il 
»  che  basta  di  sapere  ciò  che  non  trascende  V  osservazione  e  la 
»  ragione,  cioè  che  esiste  una  fitrza  speciale^  che  opera  con  legge 
m  definita  »•  Forza  vitale,  legge  vitale,  ecco  tutto. 

VBenle  vorrebbe  elevare  al  grado  di  forza  speciale  l'efficienza 
tipica,  ridotta  a  caratteristica  vitale  dal  De  JRenzi^  e  noi  pure  cre- 
diamo che  lo  si  debba  fare,  poiché  come  all'  attrazione  a  grandi 
distanze  e  di  grandi  masse  si  dette  il  nome  di  gravitazione^  ed  a 
quella  di  masse  piccolissime  e  di  contatto,  l'altro  di  a/]flnì(d»G0si 
parrai  che  convenga  designare  la  forza  vitale  anche  coll'aggeUivo 
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sobsUiitìvato  del  Hpo  àpeeiaU,  —  Oad*  è  che  a  noi  piacerebbe 
esprimere  la  efficienza  viUle»  cioè  il  comolo  dei  caratteri  coi  quali 
essa  si  gOTcrna»  con  la  designakione  di  forza  bio-tipo-plastica,  e 
dico  forza  è  noQ  allrimentf,  perchè  V  idea  di  forza  è  sinoniona  di 
attività,  d'impolsOy  di  proprietà  formatrice,  di  cospirazione,  di  spon* 
taneità,  in  somma  di  tatto  ciò  cbe  è  insilo  (né  pnò  negarsi  da 
chieehesia)  nell'organismo  vivente,  ffenle  però  erra,  quando  nel 
regno  organico,  invece  dì  una  ammette  molte  forze  tipiche.  —  Sta- 
bilita r attività  della  vita,  il  cav.  De  JRènzip  che  è  vitalista  (ma 
di  quelli  che  non  fuggono  il  mondo  sensibile ,  ma-  invece  lo  cer- 
cano e  lo  studiano,  e  di  quelli  cbe  penetrano  neir  organismo  per 
esaminarvi  l'organo  e  i  suoi  attributi,  le  funzioni  e  le  leggi,  la* 
selando  K esclusivo  per  abbracciare  materia  e  forza,  macchina  e 
potenza,  occasione  e  fine)  fa  a  sé  stesso  i  seguenti  quesiti  :  i.®  Se 
la  fona  vitale  paisà  derivare  da  un  principio  biotico  ?  2.®  Se  essa 
«Misiste  nelle  proprietà  di  tessuto?  3.®  Se  deriva  dalla  mistione 
organica?  Circa  al  primo  quesito  dice  che,  come  non  può  ammet- 
tersi un  principio  speciale  ed  un  agente  fisico  particolare  dell'at- 
trazione  e  della  affinità,  cosi  non  può  amméttersi  un  principio 
particolare  che  produca  I  fenomeni  dell»  vita  dell'essere  organiz- 
lato.  L'idea  di  un  Ente  promotore  degli  atti  vitali  emerse  dall'er- 
ronea dottrina  di  Cartesio ,  sulla  inerzia  della  materia ,  che  non 
escludeva  il  dinamismo  sobbiettivo  ed  autonomo.  —  Oggi  però  que- 
sta dottrina  viene  bandita  da  tutte  le  scienze  e  da  tulle  le  scuo* 
le  ;  e  che  che  sia  della  iisica  e  della  chimica,  certo  è  che  in  fisio- 
logia oggimaì  da  tutti  si  ritiene,  che  forza  e  materia  siano  nel- 
l'organismo vivente  così  consubstàtoziate  ipostalicamente,  da  esserne 
inseparabili  puranco  dal  pensiero  :  sicché  non  possa  esistere  forza 
senza  materia,  né  materia  senza  forza;  ed  essere  il  principio  mo- 
vente ,  insito  nella  materia  organica ,  od  in  questa  connaturato , 
primitivo  organizzatore  e  contenente  la  ragione  sufficiente  delle 
forme  e  dei  cangiamenti  di  essa  materia  organica.  Si/  è  desso  il 
principio  armonizzatore,  innovatore,  conservatore 'O  tipico  dell'in- 
dividuo e  della  specie,  e  benché  privo  di  intelligenza,  per  la  mi- 
rabile corrispondenza  dei  mezzi  ai  fini  che  Dio  donava  alle  fatture 
dotate  di  vita  ,  opera  a  scopo  di  conservazione  e  di  reintegrazio- 
ne. —  La  sua  efficienza  tipo-plastica,  che  diciamo  vitale,  poiché 
non  appartiene  cbe  agli  esseri  dolati  di  vita»  e  perché  si  governa 
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eon  le^gi  e  modi  totti  «pedali  e  difléreilti  daHe  sempKci  azioni 
fisìco-ebimicbe  tanto  quanto»  se  non  più*»  queste  si  differenziano 
dalle  pure  azioni  meccaniche ^ operando  a  tenore  delle  sue  leggi» 
non  po^  non  essere  conservativa  e  riparativa»  enti'o  quei  Ihniti 
nei  quali  V  individualità  si  conserva  contro  la  universaliià  che 
ne  reclama  il  disfacimento^ 

Che  se  errano  i  proclamatori  d^r  Ente- vita,  errano  egualmente 
coloro  che  ripongono  la  forza  vitale  nella  proprietà  di  tessuto.  Bi- 
chai  ed  ffaller^  antesignani  di  questa  scuola»   fecero  derivare  la^ 
vita»  il  primo  dalla  sensibilità  e  dalla  contrattilità»  e  il  secondo  dal* 
la  irritabilità»  alle  quali  assegnarono  sedi  defijiite  e  leggi  speciali*. 
Queste  proprietà  di  tessuto  sono»  dice  il  De  Benzi ^   certamente. 
fatti  che  SI  osservano  ndiv  organismo,  ma  non  sono  motivanti  la* 
causalità  vitale.  Essi  sono  attributi  secondari  della  materia  organiz- 
zata» ma  non  sono  però  la  vita.  Essi  soli  non  d^pno  ragione  det- 
r  accozzamento  della  materia  e  della  evoluzione  secondo  lo  8chem# 
logico»  che  accompagna  l' organizzazione  e  preesiste  alle  proprietà 
di  tessuto.  Hanno  queste  d'uopo  della' forza  plastica  creatrice  (che: 
a  vero  dire  grandemente  sussidiano»  e  costringono  ad  operare)  e 
di  un^  legge  primigenia  che  le  coordini  e  le  diriga  nella  cespi* 
razione  ed  unità  organica  e  funzionale. 

Errano  egualmente  i  mistionisli  nel  non  porre  differenza  alcu- 
na» fra  la  materia  organica  e  la  inorganica  »  avvegnadiocbè  quella 
non  possa  nascere  che  dalla, vita,  e  servendosi  dell'altra  l'attui 
sotta  un  nuovo  ordine  di  léggi  e  di- corrispondenze.  La  forza  vi* 
tale  non  può  essere  un  resultato  atomistico»  perche  è  anteriore 
ad  essoi  Nasce,  è  vero»  da  una  iterageneità f  ma  questa  è  or^a- 
ntea»  Al  disopra  delle  aggregazioni  degli  elementi-  della  coomne 
materia»  sta  la  forza  informativa  e  conservativa»  che  presiede  agli 
atti  ed  ai  funzionamenti»  sia  dei  tessuti»  sia  delle  molecole»  sia  de- 
gli organi. 

La  forza  vitale»  o  la  legge  biogeniea  adunque  esiste»  ed  è  pri- 
mitiva :  e  se  i  medici  y  imitando  Newton  che  »  rinunziando  alia 
conoscenza  della  natura  dell'attrazione  e  coltivando  solo  la  gran 
legge»  fece  mutare  faccia  a  tutta  la  celeste,  e  terestre  fisica»  si  oc- 
cuperanno di  essa»  potranno»  quando  che  sia»  dare  slabile  fonda- 
mento alla  scienza  della  vita.  Anch'  essa  è  una  legge  fisica  »  ma 
è  destinata  a  regolare  una  serie  di  corpi  e  di  fenomeni  speciali. 
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Essa  sorrisU  alle  leggi  isietie  universali  >  aoii  le  eKdè ,  inen«*^ 
tre  se  oe  arraniaggia  e  se  ne  giova,  sensa  però  che  esse  mai 
possano  allontanarne  Pinflosso,  e  distmggerne  là  potenza. 

Stabilita  T  autonomia  vitate  e  la^  legge  primigenia  dell' efficienza 
biologica,  il  patologo  napoletano  si  fa  strada  ad  aceennare  le  con« 
dizioni  organiche  che,  come  direbbe  il  |Cope|/o,  rendono  un  orga-> 
nismo  non  v^vanto,  ina  y^itxiUx  ^  per  prima,  siccome  è  di  dovere, 
parla  dell'  organrizzaxione.  Essa  si  origina  da  due  atomi  di  materia 
organica  eterogenei,  di  cui  l'uno  fornisce  la  sostanza  plastica  e 
l'altro  il  potere  eacltatore,  che  previste  alla  forma»  e  si  svolge 
con  una  evoluzione  organica ,  a  tenore  di  leggi  e  iipi  speciali. 
Questo  potere  eccitatore  si  giova  di  elementi  materiali  riparanti 
Q  irroranti  (sangue)  e  di  un  principio  impulsante  vivificante  e  di 
azione  sutl'  aggregato  primitivo,  (influsso  nervoso).  Però  non  è  a 
credere  che  sull'^iorao  vivificatore  e  suiratomo  vivificativo  vi  sia 
una  forza  speciale  ab  extra  che  compia  gli  uffiéii  di  principio  vi- 
tale, poiché  mai  la  vita  può  elatere  senza  gli  orgaiii.  Che  se  un 
atomo  ha  la  forza  di  svolgevi  secondo  il  tipo  della  specie  ed  ese* 
guire  atti  e  fenomeni  vitali,  è  da  riflettere,  efae  quell'atomo  ha 
una  struttura  speciale,-  che  era  stato  separato  da  un  corpo  orga- 
nizzato, ed  è  formato  da  nalevia  organica  sotto  la  direzione  e  la 
influenza, della  legge.  Pino  dal  momento  della  separazione,  tanto 
nelt'  atomo  plastico,  cbo  nelP  atomo  ntrt oso,  vita  e  materia  «rga» 
nica,  in  potenza^  si  trovono  intimamejite  rinnite^  in  modo  che  non 
vi  può  essere  vita  senza  organismo,  né  organismo  s^nza  vita.  Sic* 
ebè  meditando  sullo  svolgimento  dall'organizzazione  si  trova: 
i.®  una  materia  organica  che  pileesiste  alla  forma  che  deve  pren- 
dere l'essere;  2.**  una  evoluzione  organica,  secondo  leggi  speciali 
ed  un  tipo  prestabilito  ed  assegnato  alla^  forma^  dell'essere  che  si 
svolge  da  quel  germe,  cioè  la  trìplice  efficienza  della  forza  bio-ti<-> 
po-plastica.  La  vita  é  la  produzione  della  vita,  e  la  materia  orga-* 
niea  è  essensialmeote  e  primitivamente  tale,  cioè  vitate.  E  sola- 
mente ;per  la  forza  vitale,  o  bio-tipo* plastica ,  come  io  direi,  che 
dal  cistoblastema  primitivo  si  originano  le  cellule  madri,  o  tipiche, 
e  da  queste,  modificate,  nascono  i  tessoii;  dai  tessuti,  in  vario  mo- 
do connessi  con  rapporti  e  prodotti  novelli,,  si  costituiscono  gli 
organi,  i  quali  )*appresentano,  per  mezzo  delle  funzioni»  le  mani- 
festazlohi  reali  della  vita,  come  i  tessuti  creano  I  fenomeni  mate- 
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rial!  della  vita  stessa.  Dagli  organi,  che  servono  a  vHe  speciali  ed  a' 
fanzioni  singole,  si  originano  gli  apparecchi,  che  con  bella  Cospi- 
razione fondano  if  sintelismo  singolo  nel  sintetisroo  universale  e 
nella  cospirazione  somma,  che  è  la  vita  in  complesso.  Né  qui  è 
ancora  finita  la  evoluzione  degli  anioiali  più  nobili,  e  moTto  jneno 
quello  deir  uomo,  imperocché  vi  esistono  apparecchi  di  sensazione^ 
per  entrare  in  comunicazione  col  motdo  esteriore  nei  primi;  e  .que- 
ste e  più  funzioni  psichiche  per  entrare  in  relazione  col  sommo  Ente, 
nell'  uomo.  In  tal  modo  chiaro  si  scorge  che,  procede  di  pari  passo- 
nelle  specie  e  nell'individuo,  T evoluzione  degli  organi  e  delle  fun- 
zioni, dalla  fecondazione  dell'ovulo  alla  riproduzione  del  nuovo 
germe,  a  individuo  compito  ;  e  che  in  bello  accordo  si  sussidiano» 
un  principio  materiale  ed  un  principio  eccitatore ,  il  sangue  cioè 
e  r  imponderabHe  nerveo;  Quello  infatti ,  inaffiando  il  complessa 
organico,  gli  somministra  perennemente  l' alimento  materiale  prov- 
veduto dell'influsso  vitale;  il  secondo,  insinuandosi  fra  la  materia 
organica,  e  investendola  tutta,  l'eccita  e  la  commuove;  il  primo 
provvede  all'aggregato^  il  secondo  air  azione:  ed  entrambi  concor- 
rono air  esplicjtmento  della  forza  vitelle  nelle  sue  manifestazioni^ 
fenomeniche. 

Oltre  l'organizzazione,  condizionale  suò&iclffvo,  alla  manifesta- 
zione della  vita  si  esige  il  commercio  del  corpo  organizzato  col 
monde  esteriore,  che  è  .condizione  obbiettiva.  La  vilà  senza  cessa- 
re di  essere  autonoma  in  quanto  ali'  organismo,  è  passiva  in  rap- 
porto  agli  agenti  cosmici,  che  in  seguenza  della  capacità  ed  affi- 
nità organica  giovano,  e  prpcacciano  le  sue  manifestazioni,  for- 
nendo elementi  plastici  ed  eccitatori.  Mille  fatti  persuadono  degli 
intikni  rapporti  del  micro  col  macrocosmo,  e  palesano  come  l'or- 
ganismo nostro  sia  ordimito  allo  scopo  ritmico  delle  funztoiVi  ed 
ogni  organo  sia  formato  originalmente  in  modo  acconcio  a  risen- 
tire lo  stimolo  cosmico  a  lui  affine,  come  l'occhio  per  la  luce^  l'o- 
recchio per  i  suoni.  E  tanto  ciò  è  vero,  che  alcuni  fisiologi,  faceor 
do  la  vita  passiva,  la  ritehnerq  per  nuli' altro  che  per  un  eccita- 
mento, cioè  per  un  resultato  dell'azione  degli  stimoli  sulla  orga- 
nica eccitabilità. 

Però,  distinguendo  la  vita  di  relazione,  dalla  vita  organica,  si 
tede  che»  se  in  questa  gli  agenti  esterni  promuovono  le  ripara- 
zioni organiche,  né  in  questa,  né  fn  quella  hanno  il  primato  della 
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manifeslatiohe  fiule;  nell|aiia  e  nell'altra  compiono  una  eccita* 
xione,  non  una  elaboratione,  sia  plastica,  sia  psficbica.  Ond'  è  che 
y  eccitamento  è  bensì  uno  dei  fenomeni  della  vfta^  ma  non  ì'espO" 
nenie  universale  di  essa.  Nei  rapporti  prestabiliti,  fra  gli  organi 
e  certi  agenti  cosmici,  alcuni  viddero  una  lotta,  ma  sembra  che 
nell'azione  normale^  come  avvisava  il  Forgeif  non  vi  sia  che  eli- 
sione ed  equilibrio  di  forze.  L9  lotta  però  avviene  nello  stalo  di 
turbati  rapporti,  ed  è  allora  che  la  tendenza  conservativa  si  fa  ten* 
denza  restaurativa»  cioè  repellente  le  cagioni  morbose,  comecché 
non  congrue  alla  affinità,  od  alla  capacità  organica.  Ippocrate  idea- 
lizzò di  soverchio  questa  efficienza»  che  chiamò  forza  medicatrice* 
Se  non  che»  se  errò  nei  concetto,  non  errò  nell'osservazione  e  nel- 
r  esistenza  di  questo  potere  restaurativo ,  privo  bensì  di  intelli- 
genza, ma  pieno  di  efficacia.  Ed  è  anzi  esso  che  sostiene  \*  essere 
vivente  in  «mezzo  alle  aggressioni  inevitabili  delle  potenze  modi- 
ficatrici: />  Esso,  dice  il  nostro  chiarissimo  Autore,  conserva  l'or- 
«  dine  nella  disposizione  e  nei  rapporti  normali  delle  parti  del- 
n  r^rganismo;  esso  domina  le  cagioni  che  turbano  l'esercizio  del- 
»..le  funzioni,  e  vigila  p?r  ristabilirne  l'equilibrio»  ed  esso  in  fine, 
»  finché  non  è  soverchiato»  impedisce  la  formazione  delle  lesioni 
•t  morbose  che  sono  sempre  imminenti  ». 

Delle  leggi  9ÌtalL  —  Stabiliti  i  caratteri  della  fof za  vitale, 
le  condizioni  della  vitalità»  obbiettive  e  subbiettive»  e  l'autoBomla 
della  efficienza  della  vita»  passa  il  nostro  Autore  a  tener  proposito 
delle  leggi  vitali.  Noi  lo  seguiremo  passo  passo  in  questa  impor- 
tante trattazione. 

Ammesso  II  concorso  delle  condizionali  organiche  e  cosmiche 
della  vita»  che  sono  di  rapporto  e  non  di  conflitto  col  mondo  este- 
riore: ammessa  la  organizzazione  normale  e  funzionante:  ammessa 
l'onda  irrorante»  riparante»  e  l'aura  nervea  vivificante»  acciò  di 
continuo  con  uno  speciale  chimismo  la  materia  organica  venga 
rinnovala»  e  con  un  influsso  dinamico  sostenuta,  stabilisce  le  se- 
guenti  leggi  vitali: 

ÌJ^  La  forza  vitale  è  attributo  di  tuttala  sostama  organica^ 
anche  dei  fiutai  rigeneratori  dell'  organismo.  Con  Barthei,  Bot" 
deut  Lobatein,  Franceschi^  JBume,  Brande,  Dumas,  Lyster,  ffey- 
dman^  Edwards,  e  molti  altri  ritiene  e  dimostra  essere,  alla  pari 
viventi  solidi  e  liquidi,  chiudendo  per  sempre,  giova  sperarlo»  un 
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abisso  di  sterìlissime  drsputaiioni.  La  vitalità  di  tutta  la  materia 
organica,  sia  solida,  sia  liquìjda,  sembra  oggimai  un  assioma  incon- 
cusso di  biologia.  J 

2.^  La  forza  vitale  è  distribuita  con  giusta  economia  9  non 
di  estensione  0  di  volume,  ma  proporzionata  ai  bisogni  dell'ori- 
gano ed  alla  sua  manifestazione  fenomenica.  Sta  bene:  la  forza 
vitale  è  una  e  identica  in  tutti  i  tessutile  non  può  essere  né  mag- 
giore né  minore,  uè  accumulata,  né  deficiente.  Essa  non  sottostà 
a  queste  fasi  che  imperano  all'innervazione,  perchè  essa  è  l' espres- 
sione  delPatto  e  non  della  potenza.  Errarono  adunque  in  propo- 
sito, tanto  i  browniani,  coli' accumulamento  e  coir  esauriménto  del- 
l'eccitabilità  (sinonimo  per  loro  di  forza  vitale),  quanto  Gintrae 
coi  tre  centri,  e  ^irey^  Sprengel,  Forni,  Crescimbeni,  ecc.,  coi 
due  poli  vitali.  Tutti  cotesti  illustri  patologi  mandarono  confuso 
r  afflusso  salnguigno,  l'innervazione  e  la  sensazione  accresciute^ 
non  che  le  speciali  funzioni,  coli' attributo  generale  dei  corpi  vi- 
venti, cioè  colla  vitalità,  che  è  identica  in  tutti  gli  esseri  che  sot- 
tostanno alle  leggi  biologiche.  €iò  per  altro  non  vieta  che  ogni 
organo,  per  ciò  appunto  che  preSenta  specialità  di  struttura,  non 
debba  avere  specialità  di  manifestazioni  vitali,  specialità  di  agenti 
modificateri  e  di  slimoli,  specialiià  di  disordini -e  di  malattie.  Le 
quali  specialità  non  possono  dipendere  che  dalla  maniera  propria 
e  particolare  di  vivere  degli  organi  stessi.  Sicché  e  véro  alla  per- 
fine  che  ogni  organo,  come  il  Bichat  dimostrò,  ha  una  speciale 
vita,  è  che  le  manifestazioni  della  forza  vitale  sono  varie  e  diver- 
se, a  seconda  dei  vari  e  differenti  funzionamenti  dei  singoli  or- 
gani, sia  che  si  considerino  nella  duplicità ,  siccome  li  considerò 
Flòurens,  sia  che  si  considerino  negli  apparecchi,  nella  postura,  o 
neir  azione  simpatica,  0  ncU'  espressione  patologica.  Fu  in  forza 
di  queste  considerazioni  che  Pezzonir  Sprengel,  Gintrae  e  Bur- 
dacA  ammisero  nell' umano  organismo  una  azione  antagonistica, 
che  si  traduce  in  azione  di  equilibrio  e  di  compensazione,  non 
potendovi  essere  antagonismo  in  una  macchina,  dove  tutto  cospira 
ad  un  fine  determinato. 

Quella  stessa  legge  di  compensazione  e  di  bilanciamento   che . 
Jeoffroy  Saini-Hilaire  fondò  nella  anatomia  comparata  e  nella  tera- 
tologia, esiste  pure  nell'anatomia  fisiologica  e  nella  patologia. umana: 
e  sì  deve  ad  essa  l'azione  alternata  dei  muscoli  flessori  ed  esten- 


^•--' 


575 
▼  itali  (asfissia,  sincope),  ma  non  dimimizioiie,  e  aioMo  meno,  fin- 
ché il  corpo  vive,  censazione  della  medesirna.  —  Gintrac  die  am- 
niette  una  vitalità  divisa,  in  una  parte  manifesta,  operante,  ed  in 
lina  lalentu  e  reagente,  molliplica  gli  enti  senza  provvedere  alla 
scienza,  non  fermandosi  nel  posilivo.  —  Soslìluendo  però  alia  pa- 
rola forza  tìllale  l'altra  di  azione  vitale,  io  creilo  cbe  pos^a  cor- 
rere quanti)  vanno  il  GMrac  e  il  De  Senti  dioendo,  sulle  inter- 
mittente, sui  perìodi,  sui  riposi,   sulle  esaltazioni  e  sulla   fona 

b.'  Connivenze  vitali.  —  Conserviamo  questo  nome,  dico  l'Au- 
tore,  adottalo  da  Gintrac  per  indicare  il  concorso  s 
gli  organi,  la  relazioni  IfitUni!,  ]e  cosplnitoul^  I  i 


vivente  il  pabttlni 
la  Gsiolo;{in.  itrll;i 
tenlDS.l    i'.ii:i;.---: 


azione,  co'ItlTS.  hHh   nui 

conservazione  dell'i  od  ivi  diii 
Rolla  pcri'i  la  normale  et 
^^^■^      forza  conservativa,  lenendi)'-!  n 
^^^H      rialilà,  diventa  irregolare  od  :irj<' 
^^^V      fece  il  prur.  Frauceaclii  a 
^^^^        non  solo  come  sempre    preoriliimrri  ^ 
r  sempre  leiideale  alla  resta  urui  ione  urH 

I  mente  medlmtrlce  e  itahfiare,  —  Male^^ 
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MNTi;  l'accrescersi  di  ana  seereztotie,  al  diminuire  di  altre ,  o  tÌ» 
ceversa;  r aiteraarsi- delle  aEÌoni  e  dei  riposi-  della  vita  di  rela» 
zioncy  colle  ationi  e  i  rallentamenti  delle  fnnzioni  organiche;  il 
contrapposto,  fra  il  gradc^  deirintelligenza  e  quello  delle  forze  mu- 
scolari e  genitali  ;  le  compensazioni  dei  ^(istemi  anatomici  che  for* 
mano  la  base  dei  t^peramenti,  e  via  discorrendo. 

5.**  B^olu,%%(mt  spontanea  degli  atti  9itali  —  Bene  a  ragioqe 
,  ha  De  Renzi  sostituito  la  legge  alla  forza  speciale,  al  niso  for« 
matiro,  od  alla  forza  plastica,  onde  togliere  ogni  concetto  ontologico. 
QnesXsL  legge  sopra-istintiva  non  sciente,  ma  provvidenziale,  cheé 
immanente  nella  specie,  che  si  comunica  a  tutti  gli  individui,  che 
li  regge,  dalla  concezione  fino  alla  morte,  non  esprime  che  Tim- 
petum  faciens  ^' Ippoerate., 

-4.^  La  forza  vitale,  senza  cessare  di  essere  invariabile ,  si 
mostra  più  o  meno  energica;  talora  si  oscura  e  si  Rinfranca 
e  spesso  presenta  intermittenza  e  periodò  negli  aUi,  —  Qai  il 
patologo  di  Napoli  traduce  in  legge^y  e  bene  opera  (imperocché 
sia  costante  e  inerente  tiir organismo  vivo)  la  tendenza  conserra- 
tiva  degli  ippocratici,  e  la  resistenza  organipa  dei  mistionisti.  — 
Noi  però  crediamo  che  vada  errato,  quando  parla  di  maggiore,  o 
minore  energia  della  forza  vitale,  —r-  L'energia  non  riguarda  che 
il  dinamismo,  cioè  le  espressioni  vitali,  le  quali  aoa  indicano  già 
un  più  0  un  meno  di  vitalità ,  ma  un  modo  normale  od  anor^ 
male  di  manifestazione»  indipendente  dallo  stato  della  vitalità  in 
assoluto  od  almeno  in  non  stretto  rapporto  con  esso.  —  Il  prof. 
Copello  maestrevolmente  illustrava  non  ha  guari  un  cotale  argo<» 
mento,  e  Bufalini  da  molto  tempo  Io  poneva  in  evidenza.  Ne  pia* 
cemi  che  si  parli  di  intermittenza  e  di  riposo  della  forza  vitale. 
Se  non  ohe  sembra  che  anche  il  De  Benzi  illustri  nel  nostro, 
concetto  la  su  espressa  legge,  avvegnaccbè  ritenga,  che  il  movi- 
mento non  àia  che  una  delle  azioni  vitali,  e  che  però  erri  il  Ginr 
trac  che  lo  confonde  con  quella  stessa  azióne  vitale,  di  éui  forse 
non  è  neppure  l' indice  esatlOé  Anche  la  reazione ,  come  espres^ 
sione  di  forza  sinergica,  e  come  termometro  di  resistenza  vitale,  e 
I  parola  nelle  moderne  scuòle  troppo  abusala  e  generalizzata.  E  sic- 

• 

come  la  forza   vitale  è  concretata  e  snbstanzializzata  neir  organi- 
\  smo^  cosi  se  lè  condizionali   obbiettive  e  subbiettive  della   mani-', 

t  tentazione  vitale  si  ^alterano,  potrà  bensì  avvenire  deficienza  di  atti 
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Tìlall  (asfissisTy  siDcope),- ma  non  diminuzione^  e  mojiio  meno,  fin- 
ché il  eorpo  rive,  cessfnione  della  i&edesioia.  -^  Gintrt$ei  che  am- 
mette una  vitalità  divisa,  in  una  parte  manifesia,  operante,  ed  in 
una- latente  e  reagente,  ntotttpliea  gli  enti  sema  provvedere  alia 
scienza,  non  fermandosi  nel  positivo.  —  Sostituendo  però  alla  pa« 
rola  forza  vitale  l'altra^  di  azione  pitale^  io  -credo  che  possa  cor- 
rere quanto  vanno  \\  Gintrac  e  ìiDe  Renzi  dicendo,  sulle  inter- 
mittenze, sui  periodi,  sui  riposi,  sulle  esaltazioni  e  sulla  fòrsa 
vitale. 

S.'^  Connivenze  vitali.  —  Conserviamo  questo  noine,  dice  l'Au- 
tore,  adottato  da  Ointfoc  per  indicare  il  concorso  sin^ultanèO  de* 
gli  organi,  le  relazioni  intime,  le  cospirazioni^  i  consensi,  le  sim- 
patìe. ^  .        '         . .  . 

Da  questa  legge  tanto  innegabile,  qnanto  utile:  da  questa  leg- 
ge illustrata  da  Gintrac  t  Bartfiez,  BroussaiSf  e  sotto  il  noitie  di 
assoeiazione  organica,  dal  Copello,  trasse  grande  prò  il  Franceschi 
nello  stabilire  razione  fisiologica  pel  prosèioglimento  delle  malat* 
tie  specialmente  irritatile.  Questa  solidarietà  di  funzionamenti, 
questa  corrispondenza  sussidiaria  di  azioni  e  reazioni,  teodénti  ad 
eliminare  le  cause  morbose  e  ad. appetire  ed  introdurre  nel  corpo 
vivente  H  pabulum  organico;  viste  alla  faccia  dell'anatomia, 'del-> 
la  fisiologia,  della  patologia  e  della  terapeutica,  mostraho  la  por* 
tentosa  connessione  del  tatto  con  4e  singole  parti  e  funzioni  or- 
ganiche, e  il  monarchismo  temperato  della  macchina  animale.  Esse 
potrebbero  formare  tema  di  stupendi  e  peregrini  studii  morali  e 
fisiopatofogici.  Però  non  avvi  in  noi,  tranne  l'affiato  divino,  un 
principio  inteirigente  che  diriga  e  presieda  agli  atti  organici  — 
ma  vi  è  bensì  una  forza  fatale ,  che  emanando  dall'  organismo  in 
azione,  cospira,  nella  normalità  ad  un*  fine  preordinato ,  cioè  alta 
conservatone  dell'individuo. 

Rotta  però  la  normale  concatenasrìone  degli  ^atti  organici ,  la 
foria  conservativa ,  tenendosi  in  istretto  legame  ^on  la  lesa  mate- 
rialità,  diventa  irregolare  od  anche  distruttiva.  —  Male  adilnque 
fece  il  prof.  Franceschi  a  considerare  la  tendenza  conservativa, 
tooH  solo  come  sempre  preordinata ^  il  che  non  nego,  ma  come 
sempre  tendente  alla  restaurazione  organica,  e  d'indole  costante^ 
mente  medicatrice  e  salutare,  —  Male  fecero  tutti  i  ciechi  adot> 
ratori  di  una  forza  medicatrice  preveggente  e  provvidente,  fra  i 
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•quali  ia  però  nooiKiogo  Taoiico  prof,  FrttnmchU  Ed  al  contrario 
bene  opinarono  coloro  che  ritennero»  e  ciò  non  iaCaggl  allo  stetiao 
Ippocrate ,  c|ie  jnentre  dovevasi  guidare  l' autocrisia  della  natura 
m  qno  vergit  »  si.  doveva  al  tempo  istesso  moderare  «  ricbiamare 
e  dirigere  la  sua  efficienza,  con   adaili   sossidii  terapeutici.   —  È 
^beasi  vero  cbe  il  medico. è  il. ministrò  della  nàtara,  nella  genera- 
lità dei  casi 9   ma  è  vero  non  meno  cbe»  se  la  natura  è  sempre 
.qudla  che  sana,  alle  volle  noQ  deve  essere  -cheja  ministra  del 
medico,  operando  dopo  di  Ini»  e  a  tenore  del  cammino  tracciatole 
-dalla  Sila  intelligenza. 

In  questo  modo  parmi  cbe  si  ristabilisca  l'armonia  e  robtem- 
>perazio(ifi  dialettica»  fra  colora  cbe  tutto  attendono  dalla  forza  me- 
dicatrice»  e  gli  altri  che  tutto  aspettano  dalla  creduta  onnipotenza 
deirarte,, pel  proscioglimento  dei. morbi. 

Esaminata  la  vita  nel  suo  fondamento  dinamico»  il  nostro  palo- 
Jogo  passa  ad  esaminarla  nella  sua  mantfestazioiie  fenomenale;  ed 
in  Questo  l'untore  dice,  che  essa  si  rappresenta  comte  un  fenomeno 
.complesso  di  tre  generi  di  speciali  fenomeni.  Il  primo  rigoarda  le 
fflozloni  di. produzione,  e  riproduzione  organica,  cbe  sono  quelle 
per  le  quali  la  macchina  si  svolge  dallo  stato  di  embrione  fino  al 
•suo  .completo  sviluppo*  e  tale  si  conserva  finché  non  si  distrugge; 
U  secondo  genere,  di  funzioni  comprende  quelle  eseguite  dalle  pro^ 
prietà  organiche  dei  tessuti  e  degli  organi  od  apparecchi  già  co<- 
•stituiti.  E  il  terzo  è  relativo  a  tutto  ciò  che  rappresenta  la  dina- 
nuca  della  vita,  ^ia  generica,  sia  specifica»  o  manifestata,  dai  feno- 
meni apparenti  del  senso  e  del  moto. 

<  In  quattro  modi  considera  l'atto  di  produzione  e  riproduzinne 
.organica:  e  primo  prende  di  mira  il  meccanismo,  cd^  quale  si  riu- 
jliscono  gli  elementi  organici,  dicendo  che  questa  aggregazione  si 
fa  nell'area  speciale,  ove  avviene  la  metamorfosi  organica,  e  non 
nei. vasi  —  ed  è  operata  dalla  deposizione  del  basterna  cbe  con- 
serva intatti  i  caratteri  dell'individualità  organica.  Essa  si  compie 
insomma  nell'apposito  parenchima  nutriti vo*secretorio,  da  cui  emer* 
gè,  varia  e  identica,  ad  un  tempo  nei  diversi  animali  e  nei  di* 
irersi  tessali  di. uno  stesso  animale,  la  vita  vegetativa.  — *  Dopo  il 
meccanismo  degli  elementi  vengono  considerate  le  forze  cbe  concor* 
rono  all'unione  degli rslessi  elementi  organici.  Entrano  fra  queste» 
per  upa  quota,  lo  pure  forze  fisiche  e  cbimiche»  ma  a  patto  però 
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che  la  satarasione  d'affinità  non  venga  mài  sodjisfoltat  né  la  atabilHà 
dei  eooposU  mai  dofatara  e  permanente ,  dovendo  sottostare  le 
«ne  e  le  altre  ad  ana  legge,  se  dir  non  vuoisi  forza,  che  sprona 
e  distraggo  .incessantemente  quanto  esse  operano ,  obbligandole  a 
nuovo  ed  incessante  travaglio.  —  De  Renzi,  nella  valutazione  della 
efficienza  nutritiva,  lungi  stando  del  pari  da  un  vitalismo  astrat- 
tOy  che  da  un.  materialismo  panteistico ,  segni  la  grande  massima 
newtoniana»  del  doversi  cercare  nelle  fòrze  vitali  la  ragione  dei 
fenomeni  vitali,  e  mxU  intrudere  i  principi  ^^  ^V^  scienza,  co- 
me  menzi  esplicativi  dei  fenomeni  di  un*altra  —  potendone,  se 
no y' avvenire,  come  opina  Littrè,  una  usurpazióne  scientifica,  — 
E  saria  tempo  di  far  senno,  e  di  non  domandarsi  da  noi  medici  alle 
«eienze  naturali  e  specialmente  alla  meccanica,  alla  fisica  e  alla 
chimica  ciò  che,  secondo  i  sommi  fisici  e  chimici  {Newton  e  Lie- 
hi§  informino),  non  ci  possono  dare!  *- Quindi  è  che,  comunque 
ci  piaccia  vagare  nei  campi  dell' ipotetico»  saremo  sempre  ricondotti 
•a  riconoscere,  che  la  forza  la  quale*pr^siede  all'  aggregazione,  com" 
-posizione  e  ricomposizione  organica  si  è  la  tipica  informativa,  «— 
fissa  impera,  dispone  e  coordina,  sceglie  o  rigetta  i  preparati  d^IIa 
chimica,  la  quale. lavorando  e  producendo  secondo  le  sue  leggi,  non 
può  aspirare  almagistero  della  riparazione  a  tenore  di  un  tipo  e 
di  una  cospirazione  preordinata.  La  nutrizione  si  compie,  è  vero, 
jcon  l'intervento  della  chimica,  ma  non  dalla  chimica.  —  Come  po- 
trebbe essa,  p*  es.,  nell'utefo  materno,  formare  i  mezzi  rifrangenti 
in  relazione  alla  luce  che  ancor  non  esiste,  e  per  lo  .scopo  finale 
di  una  funzione  allora  impossibile? 

Venendo  in  seguito  a  parlare  delle  ragioni  del  successivo  svi' 
luppo  delle  parti.  De  Menzi  dice  esser  queste:  l'indole  della  ma* 
teria  primitivamente  organica,  che  è  capace  di  assumere  e  vestire 
lutto  le  variate  forme  dell'organizzazione,  e  Tevenienza  delia  forma- 
zione organica^  per  tipi  determinati  in  modo,  che  il  germe  di  eia* 
scuna  specie  trovasi  informato  dal  tipo  proprio  di  essa,  e  sf  svi- 
luppa successivamente  per  concatenazione  di  fenomeni,  finché  non 
è  arrivato  alla  compiuta  perfezione  del  tipo  stesso. 

Già  Jristotile  avea  dichiarato  che  la  struttura  degli  animali 
varia,  secondo  le  funzioni,  e  secondo  i  modi  di  vita  e  i  rapporti 
cosmici  —  e  il  Littré  dimostrava,  che  il  mondo  organico  rap- 
presenta un  sistema  uniforme ,  dei  qnale  le.  varie,  specie  sono  I* 
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parti  graduate.  Laonde  gli  animatf  più  perfetti»  e  rttoaao  in  ttmft 
a  tatti 9  nel  loro  sTOlgimento,  dallo  stato  di  embrione  a.qnello  di 
eompiuta  forma  tipica ,  doTendo  necessariamente  e  per  la'  dipe»- 
denza  di  caasalità  e  di  effetti  svolgere  la  serie  delle  forme  e  dei 
fenomeni,  ne  risalta  cfae  devono  pereorrere  la  scala  intera  ddl'ani- 
malità  sì  nel  tipo  normale»  cbe  nel  teratològico* 

.Circa  ai  fenomeni  con  cui  si  palesano  gli  alti  di  prodoalone  6 
riprodnaione»  il  De  Menzi  opina  cbe  sieno  compendiati  nell'tfoln- 
ilone  tipica  di  età»  luogo,  volume,  ecc.,  e  nella  conservasione  pe^ 
renne  delP  organismo ,  cbe  viene  effettuata  dalia  Incessante  seore- 
sione  di  un  plasma  nolritisio  e  da  un  processo  di  denatriaiono 
o  rinnovazione  organica. 

Proprietà  generiche  dell'  organizzaziQne  e  dinamica  ftmda^- 
mentale  speeifita  e  manifesta  della  vita.  —  Per  eie  cbe  co'»- 
<;enìe  le  proprietà  dei  tessuti*  esse  vengono  compendiate  nette 
fnnsioni  primitiva  dei  tersoti  stessi  -**  e  non  sono  cbe  manifesta*- 
jtioni  detta,  forza  o* legge,  vitale,  -r-  Esse  esprimono  i  fenomeni 
della  vita,  ma  non  fa  costituiscono,  e  sono  funzioni  in*  quanto  a^ 
l'organismo,  ma  in  quanto  alla/ vita,  o  legge  vitale,  non  sono  cbe 
proprietà,  cioè  funzioni  orgaaicbe  e  proprietà  vitali. 

Questa  savissima  dottrina  dell'  insigne  professore  napoletano 
frammezza,  con  lodevole  temperanza,  il  concretismo  ^  Bkhat  e 
l'astrattismo  di  Barthez  --  e  considerando  la  sensibilità  e 'l'irrita- 
bilità, o  contrattilità,  come  funzioni  geuericbe  eìementari,  con  atti 
estrinseci  di  moto,  di  senso  e  di  resistenza»  e  come  proprietà  vi* 
tali  per  la  loro  origine,  la  loro  dipendenza  e  il  loro  concorso» 
vengono  a  riscbiararsi  molti  concetti  fisiologici  erronei,  e  vengono 
tolti. molti  errori  tuttora  dominanti  nelle  scuole.  -^  Non  più  og- 
gtmai  desse  potranno,  per  esempio,  credersi  suscettibili  di.  altera* 
)Bioni  astratte,'  dipendendo  mai  sempre  le- loro  alterazioni  dalla 
imitazione  dei  rapporti  organici,  dai  quali  risultano  e  proven» 
gonb. 

Ancbe  sopra  questo  ponto  importantissimo  De  Henii  si  trova 
concorde  con  Capello,  'Franceschi ,  Tommeuit  Pignatari^  Mini* 
chini,  MHs,  Maturo  ed  altri  illustri  biologi  e  patologi  moderni 
della  penisola. 

Non'  si  può  negare  cbe ,  come  notò  Lamark ,  la  piò  semplice 
delle  organizzazioni  no»  offre  alcun  organfo  speciale,  ed  i  corpi 


673 

ckie  ii'posMdono  non  tanno  posfdniiMnfe  ifeona  fàcotti  siitfo^ 
lare.  —  A  misnra  cbe  la  nalnra  rieme  ■  formare,  I'qbo  dopo  l'air 
tro,  1  dirersi  organi  speciali,  ed  a  perTesionare  sempre  più  l'orgaT 
ntixaiione ,  gli  animali ,  a  seconda  della  composiiione  della  loro 
or^niEiasione^  ne  oUengoiio  svariate  (acellJi  particolari.  —  Sicchi 
ce  emerge:  l.**  Cbe  nell' organfiiaxiane  esiste  non  solo  la  ragion 
safficfente  delle  proprietà  secondarìei  t>  di  tessuto,  ma  anche  quella 
dell'ordine  gerarchico  degli  organi  e  delle  funzioni.  —  E  ette  quor 
sta  è  ordinata  p«-  le  funtioni  della  vita  vegetativa  e  della  vita 
di  relaKìone.  ì."  E  che  le  proprieUi  organiche  nan  ai  restringono 
alla  sola  sensibilità  e  motilità,  —  Come  secondarie,  diffuse  ed  eler 
mentari  sono  sole,  ma  ne  esistono  delle  terziarie  cbe  esprimono 
l'attitudine  degli  organi  a  compiere  le  fnuiioni  complesse. 

e  È  fudr  -di  dubbio,  scrive  il  nostro  patologo,  ohe  la  vita  eo- 

•  mincia  con  l'unità  nel  ciloblastema,  dalla  foraa  vitale  ebe  vi  si 

•  concentra  (T)  e  gK  dà  atlività  evolutoria  e  formativa,  o  plt 

■  ca;  si  esplica  poscia  per  le  leggi  primoriiLali  u  si  moliiplici 

■  organi,  tessati  e  apparecchi,  cbe  si  dlstia^unno  dalla  unilà 
»  mordiale  e  pateosiale,  e  si  diramano  in  varietà  di  aiioni 
m  fenomeni  rappresentando  l'adofllilà  seiisitiile  ed  eslrii 

■  Ire  rimane  permanente  ed  inlrinaeca  (dtialìlà  di  Nenie)  1' 

•  vita  riproduttiva  del  substrato  materiale,  o  plasma  ori 
«  ricongiunge  h  sé  tolta  la  vita  plastica,  sotto  unità  di 

■  (nutriiione),  unità  di  materia  (blastema),  centralità 

■  (cuore).  E  questa  vita  plasliea  eslrinsecamenle  è    ra| 

■  dal  concorso  delle  fonaioni  ad  una  scopo  finale  unici 

In  via  paralelta  a  questa  vita  plastica,  si  sviluppa  un' 
ta,  la  sensitiva,  con  addatlo  sistema  organica,  clic  si  cspli 
pure,  vegliando,  vitalìtiando  e  provvedendo  al  tutin  nelle  sue 
nìfestaiioni  esteriori  e  sensibili,  per  moltiplicilù  di  funzioni 
cbe  ricostituisce  l'unità  nella  connessione  Intima  delle  parti 
vi),  nello  scopo  unico  (avvertenza  vitale,  o  intellettiva)  e  nel  cen- 

.tre  comune  (ence^o).  E  cos)  la  vita  plastica 
principi    dell' atione  gerarchica  tanto  della  produi 
pradozione  organica^  quinto  della  reiasione  fra  il 
macrocosmo,  connessi  fra  loro  con  nodi  indissotut 

'  l'individoaliU  organica  e  riconcentrano  Io  nnità  I 
parti ,  dif  o^ani  e  di  foniimi,  «  rendooo  ooica  ii. 
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sistemi  QliHicatòri  tono  il  MDgotg;no  e  il  nervoso,  qaello  lo  è  dà 
substrato  materiale^  questo  delle  reaaioni  organiche  —  etendo  il^ 
eellalare  on  puro  téssato  connettifo  e  anatomico  plastico*  Noi  non 
seguiremo  l'Autore  nelle  disquisizioni  acute  e  profonde  sopra  l'in^ 
fluenia  cfae  ba,  e  moltipKce,  il  sistema  nervoso  sogli  atti  della  vita 
organica  ed  in  quelli  della  vita  di'  relazione,  paghi  di  aver  for> 
molati  i  suoi  princt)[>j,  che  non  possono  giungere  inopportuni  ia 
un  tempo,  nel  quale  essendosi  riformata  tutta  quantfi  la  patologia» 
si  è  lasciata  sussistere  integra  la  fallacissima  fisiologia  brownia** 
na.  Fra  le  sterili  ricerche  di  una  chimica  pantelstica  e  lé  inani 
elucubrazioni  sulla  passiviti  delia  vita,  non  che  fra  le  audacie 
del  blotiei,  che  tentarono  assomigliare  il  corpo  animale  a  non  so 
quale  macchina  elettro«magnetica,  era  tempo  che  sorgesse  un  ro« 
busto  intelletto  ad  ammaestrare,  che  le  ragioni  della  vita  stanno 
neir  organismo  vitale,*  e  che  la  vitalità  è  primitiva,  attiva,  data  e 
non  effettuata  dal  cieco  accozzo  degli  elementi  della  materia  inor* 
genica; 

.Nói  dunque  plaudiamo  all' illustre  scrittore  napoletano  e  salu- 
tiamo un'alba  che,  giova  sperare,  non  avrà  in  Italia  iramonto» 
E  di  ciò  sicurtà  porgoncr,  il  culto  che  a  queste  dottrine  vitali^* 
etiche  professano  i  più  giovani  e  alacri  ingegni  della  penisola  «— 
petr  tacere  dei  fisiologi  o  patologi  francesi  che  eglino  pure,  beu- 
che  tardi  e  mal  volentieri  e  bronciti,  fanno  ritorno  al  venerando 
Tempio  del  vecchio  di  Coo. 

Riedo  al  De  Renzi ,  che  pigliando  ad  illustrare  la  sensibilità 
con  Peiruntif  .Reilf  LobsMn^  Béelardf  Mumboìdt,  Cupier,  Fran* 
eesehi^  Puecinottif  Crescifnbeni^  ecc.,  non  solo  non  ò  lungi  dal* 
l'ammettere  un  imponderabile  nerveo,  ma  crede  esistere  pur  anco 
un'  atmosfera  nervea  —  riportando  ai  nervi  ganglionari  le  azioni 
istintive  e  le  tendenze  che  sono  relative  sUla-  conservazione  del 
materiale  dell'  organismo  :  al  sistema  cerebello-spinale  i  principii 
del  movimento  del  corpo ,  il  senso  tattile  e  la  riprodncibilità ,  e 
al  cerebrale  il  potere  dell'intelletto  e  della  volontà.  -^  Porehò 
non  si  parli  dì  fluido  elettrico,  poiché  questo  è  assolutamente  im« 
potente,  se  non  ad  eccitare,  a  procreare  gli  atti  vitali,  e  a  cir- 
colare per  il  sistema  nervoso.  —  Purché  si  consideri  il  floido  ner- 
veo come  un  imponderabile  speciale,  tanto  superiore  neli'efficiensa 
aua,  quanto  i  fenomeni  vitali  sono  superiori  a  quelli  del  cosmo 


-^  to  $oii(«9  fum  con  gli  -eletirotoghi  ^  ma  eoo  i  tisiologi  bioti- 
ti.  Vorrei  però,  che  come  del  comiiDe  eleUrieo  e'  magnetico»  si  è 
cercato  indagare  le  leggi  e  non  l'essenza  e  Torigine»  cosi  si  das« 
aero  i  medici  cara  /zelante  di  scoprire  le  efficienze  virtuali  di 
qaella  incognita  biologica ,  che»  mentre  non  ti  ha  chi  possa  ne« 
garla,  nessuno  è  in  caso  di  dirci  in  che  consista.  —  E  non  mi 
oppongo  che  questa  X  esistente  e  operante,  sebbene  sfuggente  ai 
sensi  ed  agli  strumenti ,  si  chiami  etere ,  fluido ,'  o  imponderabile 
rierveo  —  e  meglio  biotico. 

Non  dissento  dal  Lobslein  che,  come  il  fluido  elettro-magnetico 
concentrato  in  alcuni  corpi  non  cessa  di  essere  diffuso  in  tutta 
la  natura,  l'imponderabile  nerveo  scorrente  per  i  nervi  esista  pure 
in  tutte  le  parti  dell'organismo  vivente»  -^  Assento  anzi  a  questa 
proposizione,  che  qì  porge  modo  di  spiegare  molti  fenomeni  fisio* 
patologici*  ^  Né  dissento  dall'Autore,  quando  assevera,  cb^  que* 
sta  potenza  innervatrice  costituisce  la  vera  dinamica  della  vita 
dell'uomo.  —  E  che  questa  mancando ,  sia  a  cagione-  di  lesioni 
materiali,  sia  per  azioni  virtuali,  quali  opererebbe,  per  es.,  il  cu- 
raro, venga  tantosto  a  mancare  la  vita  stessa.  —  Ma  aggiungerò  * 
anco  alla  plastica  vitale,  come  con  valide  ragioni  ^ìi^ostrò  il  Co-» 
pellOf  e  sembrò  dimenticare,  nell'atto  che  ne  traeva  tanto  partito 
patologico  il  prof.  Giopanni  Franceschi  ^  presiedere  da  sovrana 
questa, efficienza  vitalizzante* 

La  sensibilità,  la  quale  non  é  il  principio  conservatore  che  sta 
a  fondamento  della  vita,  ma  è  la  vigile  sentinella  che  l'avverte  del- 
l'amico 0  del  nemico  che  si  presenta ,  può  crescere ,  diminuire , 
accumularsi,  perfezionarsi  coU'esercizio,  e  ottundersi  coll'abitudinct 
Essa  va  soggetta  ad  antagonismi,  a  riposi  od  intermittenze;  ed  e 
in  rapporto  (lo  rammentino  i  browniani)  non  coi  gradi  dell'azione 
stimolativa,  ma  colla  specificità  dello  stimolo.  E  iiHò  è  tanto  vero 
che  pochi  sorsi  d'acqua  tepida  valgono  a  suscitare  il  vomito,  il 
quale  non  è  destato  dall'azione  irritantissima  sql  ventricolo  del 
pepe  di  cajenna  e  della  senape;  e  che  il  vellicamento  opera  più 
energicamente  dello  stesso  caustico. 

Parlando  della  miolilltò,,  detta  da  Bichat  cùntrattiUti,  cioè  di 
qijiesta  proprietà  organica  ossia  funzione  generica  ed  elementare 
della  vita,  il  npstro  A.  opina  ebe  essa  venga  messa  in  atto  dagli 
Influssi  del  sistema  nervoso  gangUonare-areolare*  non  che  daUaiste- 


682 

ma  nervoso  di  relacione,  come  paranco  dallo  sfesso  sangoe  Irri-. 
guo.  Però  dopo  le  inleressantì  espcriense  di  Brc^n-Séquard^  e  di 
Paget  sembrerebbe  che  la  contfattiliià  dipendesse  più  dall'asione 
della  polpa  gangUonare  elemeotare  del  sistema  dei   muscoli  i  cbe 
dal  sangue  e  dai  nervi  cerebro-spinali.  Almeno  così  sta   per  cì& 
che  concerne  la  contrallilità  organica ,    poiché  noi|  è  a  porsi  in 
dubbio  V  infloenca   nervosa  cerebro-spinale  sui   movimenti   delle 
parti  soggette   ^lla  volontà.  -^  la  ogni  modo  noi  opiniamo  cbe 
camminando  frammesso  alla  supremazione  dell'  oscillazione  e  vivi- 
ficazione dell'  onda  sanguigna- ,  di  Creseimbeni  e  di  Franceschi  » 
fra  le  elettrizzazioni  di  Da  Bois  Reymond  e  Puccinotti  (J),  lira 
le  ossigenazioni  e   le  irrorazioni   del   sangue  venoso   od  anche 
aftero-venoso.  di  BràwnrSéquard  e. dei  moderni  chimici,  e^fra  l'e- 
teroidesi  ner\'oslsi  di  De  Renzi  e  l'atmosfera  neuro-elettrica  dì  Pe* 
trtinii  e  di  Reil^  si  possa  giungere  a  farsi  un  concetto  esatto  , 
previa  però  una  savia  ed  arguta  eri(ica  ellminaiiva,  dell-origiiie  e 
delle  leggi  della  mio(ililà\  come  pure  della   tonicità  vagheggiata 

dal  Gintrac  in  modo  singolare.         *       .        % 

«  • 
Ilkaioni  finali  intorno  alle  leggi  della  9iùu 

Riconosciuta  l'esistenza  di  una  forza  vitale,  benché  ignota  nella 
sua  essenza  ed  origine,   e  ridotta   però  al  semplice  concetto   di 
legge  biogenetica  della  materia  organica,  còme  si  fece  dell'  attra- 
zione per  i  corpi  siderei,  e  dell'affinità  perla  materia  inorganica, 
il  cav.  De  Renzi  dà  una  definizione  descrittiva  della  vita  dicendo: 
—  «  La  vita  dell'uomo  é  un  complesso  di  atti  della  forza  vitale, 
M  manifestati  per  mezan)  della  organizzazione ,   e  diretti   a  perfe- 
»>  zionare,  conservare  e  Riprodurre  il  tipo  organico,  ed  a  sostenére 
»  facili  e  perenni  relazioni  col  mondo  esteriore  ».  A  vero  dire  in 
questa  definizione,  sebbene  Impropria,  la  quale  coIMnia   presso  a 
poco  con  quelle  date  da  Còpelló^  Tommasi,  Franceschi ^  ecc., 
viene  considerata  T  individualità,  l'attività  e  la  relatività,  siccome 
il  tipo,  la  persistenza  e  le  estrinsecazioni  della  vita. 


(i)  Contro  la  dottrina  elettrica  stanno  le  esperienze  di  fTeber 
che  vide  cessare  il  moto  del  cuore,  non  accrescersi^  dietro  Telet* 
trica  incitazione  4lei  nervi  pueomo-gastricL 
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Riepilogando»  dice»  le  condizioni  fndispénisabili  per  la  manife- 
stazipne  delia  vita,  essere  l' organizzazione  clie  sì  rnlerpone  fra 
la  potensa  vitale  e  l'espressione  fenomenica  ed  estrinseca  della  vita; 
rìntervento  delle  potenze  cosmiche  atto  a  rinnovare  la  materia  or- 
ganica, 0  ad  eccitare  i  solidi  ad  alcuni  moti.  Questi  frammezzano 
l'organizzazione  e  gli  atti  vitali»  e  stanno  cioè  fra  là  vitalità  e 
la  vita. 

I  fenomeni  rappresentativi  delia  vita  sono  quattro  :  uno  col 
quale  si  forma  e  ai  sostiene  Torganizzazione;  l'altro  che  dipende 
dall'esercizio  delle  azioni»  che  risultano  da  rapporti  organici;  il 
ierzo  e  rappresentato  dal  sistema  iiervoso»  che  sostiene  là< parte  di- 
namica degli  atti  vitali  nei  rapporti  col  mondo  esteriore;  e  il  quarto 
che  comprende  gli  atti  dell'intelligenza  e  della  ragione.  I^el  primo 
la  vitale  attiva  e  rappresenta  il  plasticismo:  pel  secondo  l'orga^ 
nismo»  dietro  l'impressione  delie  potenze  esteriori»  eatra  inazione 
di  mistione  e  cambiamento  materiale  e  rappresenta  il  meccanismo: 
.pel  terzo  avvi  azione  e  reazione  e  sì  rappresenta  il  dinamismo^  e 
per  quarto  vi  è  la  potenza  comprensiva  dell'essere  e  degli  esseri» 
di  sé  dell'  universo  e  di  Dio»  e  rappresenta  lo  spiritualismo.  -^ 
Vedremo  In  breve  il  partito  che  il  nostro  valente  patologo  ha 
saputo  trarre  da  questo  complesso  di  plasticismo  ^  meccanismo  ^ 
dinamismo,  e  spiritualismo^  che  rappresenta  il  multiplo  della  vita 
unificato  e  incentrato  nella  cospirazione  e  direzione  uniforme  di- 
retta al  solo  fine  del  perfezionamento»  e  della  conservatone  del- 
rindividdo. 

Sezione  2.*  —  Della  vita  nello  stato  di  morbo. 

Non  vi  può  essere  morbo»  se  non  vengono  ad  alterarli  \  rap^ 
porti  anatomici»  funzionali  e  cosmici  ;  ed  t>gnl  volta  che  si  alter*» 
o  la  integrità  organica»  o  la  manifestazione  funzionale  »  o  l'nna  e 
r  altra»  il  morbo  è  inevitabile.  Gi&9anni  OopellOf  nella  sua  stu- 
penda loonomia  ha  dato  condegno  sviluppo  alla  teoria  dei  rap- 
porti organici  presentita ,  ma  ineoata  dall'ottimo  De  Henzi,  e  noi 
rimandiamo  i  lettori  degli  Annali  all'esame  che  di  quell'aurea  opera 
leste  pubblicammo. 

Onde  siavi  morbo  conviene  però  che  il  turbamento  dei  natu- 
rali rapporti  sia  spinto  oltre  quel  limite»  che  viene  costituito  dai 


t 
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temperamentiv  dalle  età,  diile  ratze»  dalle  idiosincrasie,  dt  lifenne 
disposizioni  ti;ratologicbé  :  breremente  con?iéne  ^lie  acquisti,  come 
diceva  ÙaUnOi^  earatlei^s  preternalurale.  Nello  stesso  stato  morboso 
la  ?ita,  ed  anche  il  morbo,  è  un  complesso  di  atti  della  forza  il- 
(ale,  manifestati  per  mezzo  della  organizzazione,  ma  il  loro  indi- 
rizzo e  il  modo  di  esegnirsi  è  diverso,  poiché  nello  stato  patolo- 
gico qnegli  atti,  o  non  perfezionano^  o  non  conservano^  o  non  ri- 
producono il  tipo  organico;  ovvero  le  relazioni  col  mondo  este- 
riore sono  difficili,  disordinate,  dolorose,  o  interroUe,  Quindi  è,  che 
nella  malattia  si  alterano  forza  e  legge,  mateHa  e  funzioni;  sicché 
la  madattia  in  sé  stessa  é  sempre  una  interruzione  dell'ordine  ar^ 
indnico,  cioè  dei  rapporti  organici  o  cosmfci,  delle  parti  materiali 
o  delle  funzioni  vitali,  che  è  quanto  dire,  ^  sempre  una  interruzione 
dell'  unità  irradiante  e  della  moltipHcità  cospirante  :  e  forma  una 
«uova  gerarchia  miiaetica,  non  metessica,  come  significherebbe 
Gioberti.  —  Il  morbo,  non  vi  ha  dubbio,  consiste,  o  neiren»nci- 
pasione,  o  «ella  insorgenza  riottusa  delle  parti  subordinate,  ma  eoa 
persistenza  peraltro  del  gius  autocratico  universale  reinlegrativo. 

Noi,  adoperando  una  franca  e  indipendente  critica,  e  spesso 
intrecciando  ai  sublimi  concetti  dell'  Autore ,  i  nostri  miseri,  pen- 
.sameùti,  ricorriamo  di  frequente  al  fuoco  e  fulcro  vivificante  della 
filosofia:  e  ciò  facciamo  con  deliberato  partito,  imperocché  «  Me- 
dicina in  Philosophia  non  fundata,  res  infirma  sit  ». 

Con  le  dottrine  che  abbiamo  esposte  viene  a  temprarsi  alcim 
poco  la  pretta  funzione  patolc^ica,  sopra  di  cui  il  prof.  FraneesdU 
fondò ,  in  assoluto,  il  morbo  ;  la  sofistica  degli  organìcisti ,  che 
nelle  malattie  non  contemplano  che  l'elemento  soppraggiunfo,  o  di- 
sturbante, e  non  ammettono  che  alterazioni  di  organi  e  di  funzioni  ; 
e  quella  pure  dei  vitalisti  trascendentali,  che  non  contemplano  che 
.l' eleménto  «  reazione  »  e  adottano  un  dinamismo,  che  si  risolve 
in  una  pretta  dicotomia  meccanica,  trascurando  la  legge  nuova  o 
morbosa,  che  i  particolarisli  contemplano  bensì ,  ma  ritengono  ^ 
Iorio  costituire  tutto  intero  il  morbo.  Qui  domanda  il  De  Renzi: 
cosa  s'intende  per  sistema  organico?  In  due  modi,  risponde,  l'or* 
ganicisà|o  può  applicarsi  alla  patologia,  cioè:. f***  quando  la  vita 
in  genere  si  riguarda  come  un  resultato  dèli'  organizzazione  :  2.* 
quando  si  ammelOe  bensì  il  vitalismo  in  biologia  ,  ma  non  si  ri- 
conosce poi  nelle  malatUc  altro  che  due  processi  ,*  cioè  o  la  mo* 
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^ificauone  materiale  ddP  organismo  proTocaU  dalle  cagioni  mor- 
bose (che  ^i  opina  non  potere  agire  sulle  forse  fitali)»  ovvero  un 
cambiamento  di  rapporti  fra  le  proprietà  vitali  e  gli  oggetti  esterni 
in  seguito  dell'alteraiione  dei  tessuti  or gdinìcu  -^  BroussaiSf  Fon- 
gei ,  e  perfino  lo  spiritualista^  Piorry  che  scrisse  «  che  V  anin^ 
»  sotto  la  influenza  divina  è  prometriee  della  formazione  orga* 
m  nica  »,  in  patologia  non  considerano  che  l'organismo,  e  laddove 
non  vedono  cbiaramcinte  la  lesione  organica ,  la  sappongono,  — 
Questa  scuola  prese  la  mossa  dal  Morgagni^  che  non  fu  al  certo 
organicìsta  in  clinica,  ma  sibhene  osservatore  in  anatomia  pa- 
tologica. —  E  questo  valga  per  risposta  all'insigne  Clot»Bey^  che 
credendo  noi  potere  valere  alcun  che  per  dare  un  nuovo  indirizzo 
allo  filosofia  medica  italiana,  istigavaci  di  richiamare  in  onore  la 
scuola  del  Morgagni.  Ma,  viva  Dio,  i  miei  connationali  sl  ciò  fare 
mai  ebhero  d'uopo  di  straniero  impulso.;  e  mentre  consentiamo 
all'  illustre  Clot-Bey  suU'  importanza  delle  ricerche  di  anatomia 
patologica,  conile  preziosi  materiali  di  scienza  patologica,,  pensiamo 
questa  doversi  partire  da  più  elevata  sorgente,  e  doversi  inforr 
mare  di  Un  vivido  fulcro^  non  del  silenzioso  referto  della .  morte» 
Biedo  air  argomento  e  mi  è  doveroso  significare  che  tanto  la 
.scuola  francese,  o  meglio  parigina  —  non  modernissima  —  come 
la  scuola  dei  mistionisti  italiani,  la-  quale  proclama  che  ogni  espres- 
sione di  atti  morbosi  non  proviene  che  dà  un  mutamento  avvenuto 
neirordine  e  nella  miscela  organica  molecolare,  non  considerando 
della  vita  i  fattori  fisiologici,  ma  unicamente  i  componenti  chimico- 
organici,  sono  organiciste  prette.  Tutti  quei  patologi  in  somma» 
giova  ripeterlo ,  che  fondano  il  concetto  della  malattia  nella  pura 
alterazione  del  substrato  materiale  della  vita,  o  che  non  tepgono 
conto  che  dei  soli* strumenti  delle  funzioni  e  delle  cause  secon- 
4larley  e  i  quali  non  hanno  riguardo  alle  deviazioni  del  principis 
vitale  tipico f  ossia»  come  noi  diressimo,  della  forza  bioMpo-pl»- 
Mtiea  ,  appartengono  a  questa  scuola  ;  la  quale  però  pecca  grande 
mente,  avvegnadiochè  »  fermandosi  alla  contemplazione  di  una  sola 
condizionale  della  vita,  non  risale  alla, cagione  principale,  ed, ^i^hide 
l'evidentissima  e  innegabile  attività  vitale,  che  di  molto  sovrasta 
alla  riunione,  alla  forma  ed  alla  caratteristica  delle  alterazioni  orga- 
niche e  funzionali.  Questi  patologi  escludono  pure  la  nozione  dèlia 
tendenza  conservativa,  che  Indica  lo  scopo  generale  di  questa  at- 


tiTità  e  di  questa  assoelaihme  confergente  dég)f  atli  vitali  ;  « 
male  operano,  perchè ,  eoaie  sapientemente  scrive  il  nostro  pato* 
lego  M  la  roslstensa  attiva  o  la  reazione  nel  morbi  è  stolta  veduta 
I*  e  riconoseinta  da  tutti  ì  cUnioi  spregiodicati ,  da  Jppocrate  in 
I»  poi»  ed  è  irriconcilialrile  con  le  dottrine  organiche  »«  Quando 
qaesta  reazione  c^ssa,  dice  (Mauffard^  la  morte  subentra.  Essa 
non  sempre  trionfa  e  spesso  è  vinta,  ma  allora  che  giunge  a  ri* 
muovere»  espellere  e  concoocere  gli  agenti  morbosi  ed  a  preparare 
gli  elementi  della  ricostituzione  normale,  e  a  trionfare  del  morbo 
per  mezso  dei  processi  morbosi  e  degli  atti  critici ,  sì,  chiama 
forza  medicatrice  della  natura^ 

Al  che  arrogo,  che  è  verissimo  ohe  medicamente^  non  esistono 
ehe  organi  ;  ma  è  vero  altresì  che  questi  organi  sono  compene- 
Irati  da  una  forca*  che  li  anima  e  li  fa  viventi  ;  e  che  le  maiat* 
lie  hanno  la  loro  radice  neirefficieuza  vitale:  edi  più  che  la  ^stessa 
anatomia  patologica  ilei  morbi  non  vede  che  gli  ultimi  termìDi . 
e  gli  ultimi  avanzi ,  e  potrebbe  anche  dirsi  col  Franceschi  ^  che 
le  alterazioni  materiali  postume.  —  L'organizzazione  costituisce, 
è  indubitato,  ripeterò  col  prof,  /'oderaro,  una  condizione  Jndispen- 
aabile  della  vita,  ma  non  ne  forma  l'essenza  motrice  e  costitutiva.  E 
però  chi  si  ferma  a  considerare-,  e  si  picca  di  ritenere  per  pri- 
marie le  alterazioni  di  questa,  pecca  di  metodo,  ed  eleva  la  con* 
tdizione  a  potenza  primaria  ,  ojibliando  che  il  principio  dì  azione 
è  prioiitivo  ed  ò  insilo  nella  forza  determinante,  non  nella  materia 
«  composizione  derivata,  attesoché  le  cagioni  morbose  operano 
SQt  corpo  animale  in  quanto  è  vivente,  non  in  quanU^ è. costrutto 
e  dirò  anco  organicamente  ordinato  o  di^osto.  Non  si  possono 
liiteadere  colla  dotirlmf  erg anica^  né  le  provvidenze  deirautoerisia» 
uè  quelle  della  terapia,  né  l'tnili  o  la  generalità  morbósa  ;  Fran* 
eeedii  e  AiroAiqiiM,  coir  esempio' delle  ferite  e  delle  fratture,  il- 
•taslrarono  siffisttanenjle  le  enunciate  verità,  che  non  avvi  luogo 
f '  mttenersi  ulteriormente  sull'argomento,  per  mostrare  la  grande 
panchevolezza  ddlPcosl  detta  dottrina  organica,  orgogliosa  in  teo- 
Hm^pBmmntuosa  in  pratica,  meschina,  inoompìeta  in  patologlai 
feinteistiea  iii  fisiologia,  scettica  in  teratologia,  nulla  io  eflobro* 
genhir  empia  in  psicologia,  fallace  In  anatomia  patotogica,  e  via 
discorrendot 

Che  cosa  sHntende  per  sistema  statista?  Ecco  l'altra  domanda 
ehe  l'Autore  muove  a  sé  stesso. 
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TI  sistema  dei  Titalistl  -^  spiiiloalisti  «^t  è  faDfìtest  precisa  àì 
.  quello  degli  orga  niclsli  e  non  mira  che  alle  astrattezze.  ^-  Quindi  è 
desso  pure  erroneo.  Peccano,  tanto  i  seguaci  di  esso  che  reputano 
l'anima  identica  alla  forza  vitale,  quanto  quelli  che  ammettoìio 
ìin  distinto  Ente-vita.  In  ogni  modo  cotestoro,  se  evitano  'la  ri-* 
provevole  confusione  pantelstica  di  Siahl^  pongono  poi  sempre 
te  malattie  e  la  vita  fuori  della  organizzaiione,  separando  la  fona 
dalla  indispensabile  coefficienza  e  dal  concorso  «  sine  qua  nati  n 
deirorganismo  materiale:  e  riconoscono  dei  disordiiìi  primitivi  nel 
principio  vitale,  senza  ammettere  corrispondenti  alterazioni  nel 
mezzo  col  quale  e  pel  quale  là  vita  sj  attua  e  si  manifesta. 

Dimostrato  fallace  tanto  il  sistema  dell'organicismo  assoluto 
che  in  sé  comprende  anche  il  materialismo  fisico  e  la  mistione 
chimica,  quanto  ancora  il  vitalismo  trascedentale ,  Salvatore 
De  Memi  dà  la  seguente  definizione  circoscrittiva  della  malattia; 
«  Noi  crediamo  ,  egli  dice ,  che  il  morbo  sia  un  disordine  delia 
•>  forza  e  del  tipo  organico,  che  manifestasi  quasi  sempre  con  un 
a»  complesso  di  atti  fisici ,  chimici  ed  organici,  talora  molesti  e 
»  disordinati ,  parte  prodotti  dalla  cagione  morbifica ,  parte  dalla 
I»  reazione  conservatrice  e  rìordi natrice  della  legge  vitale  ». 

Sebbene  questa  definizione  contenga  tutti  gli  elementi  essen-r 
viali  del  morbo,  e  collimi  con  quelta\data  dal  Capello,  pure,  eo- 
mecchè  meno  positiva,  noi  la  posponiamo  a  quella  dell'  illustre 
medico  di  Lima.  Però  non  si  può  negare  che,  nella  definizione  del 
De  Renzi,  meglio  tìké  in  quella  del  prof.  Capello,  è  tenuto  conto 
dell'elemento  chimico,  meccanico,  organico,  dell'aziOBe  innervatrlce 
morbosa,  dei  /poteri  fisiologici  superstiti ,  della  reazione  restaura- 
tiva e  delle  deviazioni  della  efficienza  informativa  bio-trpiea.  -^ 
In  questo  modo,  tanto  l'uno  quanto  l'altro  patologo,  fondarono  hi 
razionalità  della  terapeutica  imitativa  e  della  patologia  complessa; 
e  poterono  incarnare  nella  prima  tanto  il  canone  del  «  contraria 
eantfartis  »  che  quello  del  «  similia  sìmilibus  »  (I)  e  nella  se- 


(t)  Il  cartone  del  caniraria  caniraris  milita  quando^  si  pone 
freno  alle  cagioni  morbose,  e  quello  del  similia  HmiUlnts,  quando 
si  promovono  gli  atti  della  reazione  conservatrice.  —  L'omeopatia 
e  l'aliopatia  non  sono  che  le  due  parti  della  scienza  medica  in 
universale. 


4.^  AI  eDMl«  eUmloalort»  (  A^  p0lrebl^  tondini  ntàV  atttvili 
pre^elU  >»  eoi  quale  la  legge  vilftle  aepisira  e  procura  dì  espellere 
lotto  eiò  ebe  é.dlsalSiie  alla  aamteria  organica ,  o  inopporlano  ai 
aool  atti  (enormoa)  eom^resa.la  eoaione,  o  il  eonamen  criiicum 
ebe  è  la  preparazione  della  materia  eliminabile  in  modo  cbe  si  ren^ 
da  pil  aeconeia  ad  essere  es^alsa  e  depositata  nelle  cavità  aata- 
rali  o  in  nuoféi  ca?ità. 

Ik*  Air  ordine  ed  alla  conformità  delKi  malattie  dipendenti  d9 
elò  «be  la  materia  or(|[aniea  per  legge  vitale  è  disposta  ^in  modo 
d9  wm  poter  essexe  nodiflcata  »  se  non  in  guisa  oniforme  dalle 
cagioni  morbose.  —  E.  questo  xostituiseè  Tnnità  delle  4nalattie»  la 
loro  regolarità  e  la  costanza  nel  loro  processo.  ' 

6.*  All'unità  ed  alla  geoeraliazaiione  della  malattia  dovuta  a  eie 
che  una  è. la  legge  vitaloi  una  la  materia  organica,  una  la  con* 
cateoazione  e  disposizione  degli  organi  e  lina  ed  uniforme  la  ma-* 
Bilestazione  fenomenica. 

Fermi  stanti  questi  elementi  vitali  dei.morbi»  cbe  De  Renzi  pò-  ' 
leva  e  doveva  considerare  in  complesso,'  come  esistono  in  natura 
e  non  astrattamente  tome  ba  fatto,  dico  ^be  è. un  conlrosenso 
(ed  eccoci  all'elemento  ory(iitfco|i(aa<lco)  considerarli  Indipenden- 
temente dagli  organi,  come  lo  è  quello  di  constderare  le  varie  fdn* 
zloiii  indipendentemente  dalla  faoiione  riassnntiva,  o  sintetica  della 
vita.  Ora  l'organismo  essendo  il  substrato  materiale  delle  manife-  ' 
stazioni  della  vita,  se  non  costituisce  esso  solo  il  morbo,  in  molti 
casi  lo  rappresenta ,  e  sempre  ne  è  uno  degli  elementi  importaur 
lisslmi,  e  mai  sempre,  sia  primitivamenle^  sia  secondariamente,  vie*' 
ne  leso. 

Questa  verità  fa  presentita  da  Fanzag.o  e  dal  Teste,  e  fu  spie- 
gata da  (^iiaìserini  e  da  BufaUni^  precorritori  a  BroussaiSt  Bouil- 
laudf  Piorry^  Raetanf  Choìnel,  Qrieollei  JndraU  ecc.  L'elemento 
organico-plastico  delle  malattie  può  essere,  o  anatomico,  o  chimico- 
organico,  secondo  cbe  è  alterata  prlioitivamente  Ja  tessitura,  ov- 
vero la  composizione  organica.  ^^  E  l'alterazione  può  avvenire  per  . 
l'nna  come  per  l'altra  cagione.  Le  anomalie,  le  mostruosità,  le  na- 
scenze  sarcoooticbe  ómologbe,,  od  «eterogenee,  non  cbe  le  zoogenicbe^ 
i  vizi!  di  assimilazione  e  di  escrezione  dipendono  da  questo  eie* 
mento,  cbe  fu  ampiamente  dilucidato,  nella  sua  patologia,  organica, 
dal  celebre  prof.  BufalifH^  —  Cjome  pure  appartengono  ad  esso  i 
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calcoli  »  1  gnisti  opéMi  da  processi  GhiMico-iDeecanici ,  la  poao^ 
matosi,  l'idronosi»  Pcmatonosi,  le  cancrene»  le  akerl,  le  neorosi»  le 
«eeresioni  abaormi,  le  mttrftioni*  morbose»  le  pseodo«organicbe,  i 
dtsforoiamcnti  »  ecc^  »  e  forse  afico  V  albuminosi  »  la  f  Incosoria»  lo 
cacotro6e. 

L'elemento  organico-dinamico  contempla»  il  cosi  detto  dal  Lan^ 
za,  stato  6sioIogico  dell'  iuferino»  e  prende  di  mira  il  vigore»  la 
fievolezza  e  ridiosiocrasìa»  che  è  la  Irritazione  fisiologica  dì  Guani, 
dipendente  dall'inleinpei*<6  nervosa  speciale  di  Lobstein.  *—  Que» 
sto  però  ò  un  elemento»,  ma  non  un  fondamento  di  morbo»  e  ben» 
scfaè  appartenga  al  dinamismo  nervoso»  non  è' generatore»  né  indi* 
calore  del  Vero  stato  del  supremo  dinamismo  vitale  e  Darwin  sei 
sep^e»  e,  il  seppe  Giixnnini.  -^  Ond'  è»  che»  se  l' ipostenia  e 
V  iperstenia  possono  correre  come  sotto*classi  »  non  possono  aoi- 
mettersi  come  proto-classi  patologiche. .Questo»  a  mio  senso»  aoa 
è  un  elemento  assoluto  di  morbo»  ma  è  on  elemento  relativo  di 
gravità. dì  morbo.  LMncitabilità  e  la  sensibilità  entrano  primitiva* 
mente  come  proprietà  nella  trama  organica»  e  non  ne  vanno  mai 
dìagiufite.  Ma  il  più  p  ir  meno  non  possono  formare  elemento  mor^ 
baso»  e  andare  congiunti  con  gli  elementi  indispensabili  dei  mor- 
bi, l'elemento  cioè  vitale^  organico  9  ed  eziologicoé  Se  noa  che 
questo  elemento»  riguardando  l'animale  vivente  nella  sola  spe- 
cialità della  dinamica  sensitiva»  dando  la  spiegazione  di  .molti  fe- 
nomeni erroneamente  creduti^  spettanti  alla  forza  vitale»  ed  essendo 
attuoso  in  tutti  gli  alti  fisiologici»  siccome  in  tutJti  i  morbosi»  può 
anéhe  provvisoriamente  ritenersi  come  tale. 

Ora  dh*emo  deli'  elemento  eziologico;  —  L' uomo  è  parte  del 
gran  sintetismo  della  natura»  ed  è  a  vicenda  parassita  ed  alimento 
di  parassiti  »  cioè  attivo  e  passivo  al  tempo  ìstesso.  Esso  è  stret- 
tamente legato  all'ambiente  ed  al  clima  in  cui  vive.  «^  L'aria» 
l'acqua»  il  calorico,  relettro-magnetieo»  la  luce»  gli  stessi  minerali 
-lo  modificano»  consnbstanziandolo»  0  infermandolo»  amici  e  nemica 
al  tempo  istesso»  sotto  gii  uni»  0  sotto  altri  e  divora  rapporti.  -* 
Sopra  questo  elemento  di  rapporto  organico-cosmicio  Lanza  posò 
la  fisiologia,  PuccinoUih  patologia»  Boudin  l'antropologia  t- imi- 
tando Herder  e  Mùntésquiea.  E  soci  fosse  dato  di  scorgere  cosa 
avviene  nella  fibra  senziente  al  toccò  della  cagione»  sia  morbosa»  sia 
ompgenea»  l'unica  fisiologia  razionale  e  Tonica  patologia  che  aves- 
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se  TalNlità  clìiitoii,  sarebbe  Teitolegica;  poiché  cod  essa  si  òrdf Pe- 
rebbe la  serie  gerarchica  degli  atti  normali  e  morbosi  della  tita , 
dalla  siiiteéi  iniziale  aìranallsi  cadaverica»  o  ai  riordinamento  della 
'Uhìtèf  cioè  dal  prologo  atta  proiasl  ed  alla  catastrofe  del  dramma 
▼ilale.  "  . 

Disgraziatamente  cosi  non  va  la  bisogna.  —  Le  primarie  ca« 
gionl^  spesso  ci  sfuggono,  e  l'intimità  dell'atto  morboso  a  noi  non 
'è  dato  conoscere.  —  Quindi  è  che  l'éziologismo,  che  restas  come 
elemento  morboso,  non  può  figurare  come  sistema  patologico  esclo- 
sivo.  Le  canse  morbose  si  dividono  in  alteranti  lente  ed  ni  alte- 
ranti Immediate  y  oppure  si  designano  dai  loro  prodotti  immediati 
e  si  dicono  eterotipiclie,  fisiche  o  meccanichcy  cbimlebe  e  dinaitil- 
cbe.'Però  tutte  sottostanno  alia  legge  vitale  e  dirò  anche  all'ele- 
mento organico-dinamico  -^  per  la  reazione  elettiva  e  simpatica 
che  tien  dietro  all'azione  degli  agenti  locali,  o  di  impressione,  iche 
è  sempre  subordinata  alla  suscettibilità  snbbiettiva.  ^ 

Ed  eccoci  a  dire  del  modo  coF  quale  gli  elementi  del  morbo 
si  collegana  insieme  per  rappresentarlo. 

Stabilito  che  vi  sono  malattie  nelle  quistli  l'elemeiito  dinamico 
costituisce  quasi  tutto  il  morbo,  altre  in  cui  questo  viene  costi- 
tuito quasi  per  intero  dall'  elemento  organico ,  o  dal  meccanica- 
chimico,  dice  l'Autore  che,  nella  generalità  dei  casi,  sono  inclusi 
nelle  'malattie  tutti  i  contemplati  elementi  morbosi.  —  In  quasi 
tutte  le  malattie  l' attento  osservatore  vedrà  tosto ,  e  più  o  meno 
evidenti,  l'attività  riordinatrice  e  i  conati  eliminativi,  la  prepara- 
zione della  materia,  la  sindrome  che  costituisce  l'tiHiftl,  talora  l'a- 
tassia, écci;  in  somma  vi  vedrà  l'elemento  vitale.  —  Vedrà  le  le- 
sioni dei  solidi  e  dei  liquidi,  cioè  l'elemento  organico-plastico.  Vedrà 
11  risentimento  del  sistema  nervoso,  cosi  facile  a  ricevere  qpalun- 
^e  impressione,  cosi  pronto  à  reagire.  Vedrà  in  fine  per  tutto 
una  cagione,  la  quale,  o  produce. essa  sola  permanentemente  tutti 
i  fenomeni  del  morbo^  come  i  calcoli,  le  spine,  le  sostanze  inge- 
ste  nello  stomaco,  ecc.,  ovvero  dà  la  prima  spinta  a  quejla  suc- 
cessione di  cagioni  e  di  effetti  che  formano  il  morbo,  come  con- 
tagf,  miasmi,  elee. 

Orando  errore  Impertanto  si  è  quello  d'isolare  questi  elementi 
morbosi,  trascurarne  alcuni,  obbliarne  altri,  o  troppo  vagheggiar- 
ne ano  solo,  a  pregiudizio  dì  tutti  gli  altri.  Grande  errore  i» 
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'idico  si  è  quello  idi  riguardare  ad  una  sola  faccia  del  prisma ,  o 
.poligono  morboso ,  e  contemplare  una  serie  sola  di  fenomeni  mi- 
TBfìdo  alla  sola  attività  o  alla  sola  ptMsività  della  vita  y  che  è 
quanto  dire,  o  alla  forza  senza  materia,  o  alla  maleria  senza  for- 
xa  y  0  al  sangue  e  non  all'  etere  nervoso ,  o  a  questo  e  non  a 
quello. 

Di  qui  nascono  gli  errori  m^$simi  della  patologia  y  di  qui  la 
esclusività  e  la  creduta  incompatibilità  di  elementi  morbosi  che, 
lungi  dall'essere  incompatibili»  sono  anzi  indivisibili,  come  lo  dime- 
itrava  a  chiara  luce  il  valente  dott.  Nicolò  Celle,  a  proposito  del- 
l'elemento dinamico»  organico  e  idraulico-chimico»  non  solo  in  tutti 
i  morbi»  ma  pur  anco  in  tutte  le  funzioni  biologiche. 

Di  qui  le  imperfezioni  del  sistema  dei  vitalisti  esclusivi,  i  quali 
non  mirano  che  alle  ^alterazioni  del  dinamismo  trascendentale.  Di 
qai  quelle  non  meno  esclusive  e  tronfie  dei  localizzatori  moderni  »  i 
qaali  non  vedono  nel  corpo  infermo  che  alterazioni  di  organi  e  le- 
sioni di  funzioni.  —  Di  qui  quelle  altre  ancora  più  funeste  dei 
obimiatri  che  trascurano  ciò  che  avvi  appunto  di  generico  e  di 
specifico  nel  corpo  vivente»  cioè  la  legge  ed  efficienza  vitale^  per 
dare  alla  chimica  (che  è  un  accessorio)»  un  primato»  contro  del 
quale  protestano»  e  protesteranno  fino  alla  fine  dei  secoli  gli  atti 
fisiologici»  non  meno  che  i  morbi  e  il  proscioglimento  dei  mede- 
simi..—  I  vitalisti  assoluti  confondono  i  morbi  colla  reazione  vi- 
tale» 0  includono  in  essa  il  rimestamento  dell'impasto  organico  che 
costituisce  spesso  la  cagione  prossima  dei  morbi:  gli  jatro -chimici» 
gli  jatro-poiaristi  t  organicìsti  tolgono  l'antocratismo  naturale  e  cre- 
dono la  lesione  identica  cosa  eolla  malattia  »  confondendo  la  ca« 
gione  coU'eflFetto  e  con  la  mojdaliti,  —  Gli  eziologisti»  perduta 
Fanello  di  congiunzione  fra  l'azione  obbiettiva  della  cagione  mor- 
bosa e  la  reazione  subbiettiva  deir organismo  »  perdono  con  esso 
li  filo  di  Arianna  »  e  sono  costretti  a  ricorrere  ad  un  empirismo 
che  non  ha  altra  validità  clinica  »  che  quella  che  trae  dall'  Imita- 
zione terapeutica  e  dall' antocrisia  della  natura»  che  però  non  è 
.poca. 

De  Renriy  entrando  di  mezzo  a  queste  intemperanze  di  esclu- 
sività sistematica»  ha  cercato  di  fermare  le  oscillazioni  patologi- 
che.  Egli  ha  còlto  nel. segno»  ed  ha»  mostrando  temperanza»  reso 
un  gran  servigio  alla  scienza»  facendo  conoscere  che  in  pressoché 
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tatle  le  malattie  vi  sono,  e  ^gion^.  morbosa  e  reazioni  organiche 
e  turbato  dinamismo  e  alterazione  di  fnnsioni,  e  alterasioai  ditesi 
satì  o  di  organi;  e  che  tatti,  i  sistemi  fino  ad  oggi  predicati  e  prar 
ttcatl  sono  veri  e  falsi  al  tempo  istesso  :  veri  cioè  n^lle  affermar 
zioni  e  falsi  nelle  deoegazlpni.  In  fine  egli  ba  dimostrato  ehet  ob- 
temperandoli,  sì  può  ottenere  e  formare  un  organo  scienti  fico-pa- 
tologico utile,  quanto  vero.  —  Noi  plai^diamo  al  generoso  intendi- 
mento ed  all'accordo  dialettico  delle  sparse  membra  patologiche 
tentato  dal  De  Remi,  mentre  .era  creduto  impossibile  dal  Par^ 
ehappe  e  da  altri.  —  E  fidfinza  ci  sorride  che»  quando  che  sia, 
prendendo  le  mosse  dalle  dottrine  proclamate  dai  Puccinotti,  dai 
Sosif  dai  Franceschi,  dai  De  Renzi  e  dai  Copello^  possa  l' Italia 
donare  al  mondo  questo  invocato  codice  di  verace  sapienza  me- 
dica;  al  postutto  portiamo  opinione  e  preghiamo  a  non  volercela 
ascrivere  a  soverchio  orgoglio  nazionale,  avvegnaché  io  sìa  persuaso 
che,  se  Tltalia  non  ginuge  a  dare  al  mondo  l'aera  sospirata  d4 
23  secoli»  non  vi  giungerà  al  certo  altra  ^azione  mail  E  ciò,  io 
dico,  poiché  alla  sana  filosofia  esperimentale,  mandando  oggi  con- 
giunta una  sobria  filosofia,  razionale,  seaza  preconcetti  sistematici 
che  pecchino,  o  per  soverchio  materialismo,  o  per  troppo  trascen- 
dentalismo, gli  italiani  soli  oggi  sono  in  caso  di  aspirare  alla  sin^ 
tesi  della  scienza  senza  perdere  di  vista  l'analisi  appuratrice»  e  di 
mandare  unita  la  considerazione  dell'assoluto  ideale  con  quella  del 
contingente  reale.  , 

Considerando  che  vita  ed  organizzazione  non. possono  disgiun- 
gersi  e  che  l'organo  è  per  la  vita,  ossivero,  come  disse  il  FUmrens^ 
«<  que  ce  n'est  pas  la  matière  qui  vit,  mais  une  force  vit  dans  U 
99  matière,  qui  l'agite  et  la  meut»  et  la  renouvelle  sans  cesse  (mens 
M  agitat  molem  et  magno  se  corpore  miscet)  et  que  le  grand^  se- 
M  cret  de  la  vie  est  la  permanence  des  forces»  et.  la  mutation  con- 
jf  tinaelle  de  la  matière  »,  si  scorge  che  errano  i  vitalisti  ^tratti ^ 
quando  ritengono  che  le  cagioni  morbose  non  possono  agire  che. 
sulla  forza  vitale,  al  ^ari  che  gli  organicisti,  i  quali  opinano  che 
queste  non  possono  operare  che  sugli  organi.  I  primi  dimenticano 
che  la  forza  vitale ,  per .  legge  yitale  priqQÌgenia  è  substanzial- 
mente connessa  e  insita  nella  materia  organica  vivente,  ^  i  se- 
condi non  riflettono  che  gli  organi  sono,  capaci  di  essere  affetti 
dalle  cagioni  morbose  unicamente  perchè  sono  vÌ9entil  Cosi  resta 
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protata  la  validità  scientìfica  del  dinamismo  p  meglio  vitalismo  or- 
ganico,' ed  eziandio  quella  deirorganicismo  vitale  che  è  un  idem 
per  idem  —  e  resta  altresì  provato,  che  non  vi  può  essere  siste- 
ma patologico  comprensivo  completo ,  razionale  e  confacene  alte 
maturità  della  scienza  salutare,  quando  non  si  diparta  d^i  questi 
principi  biologici. 

Ora  il  dottrinale  patologico  presentato  ai  suoi  alunni  dal  pro^ 
fessor  De  Renzi  è  appunto  informato  a  questa  limpida,  pura  0 
classica  sorgente,  te  ci  è  dolce  il  dichiarare  che,  spogliato  di  i»| 
soverchio  scolasticismo,  appurato  da  un'ombra  superstite  d' idea- 
lità vitalistica  e  invalidato  da  una  maggiore  compenetrazione  filo-* 
sofica  degli  elementi  morbosi  neir  unità  e  complessità  morbosa,  esso 
può  corrispondere  degnamente  ai  postulati  della  scienza  e  dell'arte 
medica,  come  sarà  fra  poco  reso  manifesto* 

Libro  2.^  -^  Maniera  onde  i  morbi  si  ingenerano,  si  manifesta-' 
no,  procedono,  si  riconoscono  e  si  curano. 

Questo  libro,  che  compie  l'opera,  è  diviso  iq  di^ci  gra'Ddi  se- 
zioni che  si  riassumono  nell'esame:  i.^  Del  modo  come  l'org[ani- 
smo  si  altera,  u  come  si  ingenerano  i  morbi  (Patogenia).  3.^  Del 
modo  come  queste  alterazioni  si^  manifestano,  dando  al  morbo  una 
fisonomia  ed  una  forma  (Sintomatologia).  S.**  Dei  mezzi,  di  cui  sì 
serve  la  scienza  per  venire  in  cognizione  delle  alterazioni  morbo- 
se (Semiologia^.  4»®  Della  determinazione  del  carattere  preciso  del 
morbo,  distinguendolo  da  «gni  altro  (Diagnostica).  S*^  Della  sede, 
dì  ciascuna  alterazione  e  di  ciascun  disordine  lasciati  nel  cadavere 
(Anatomia  patologica),  ù,^  Della  legge  del  procedere  del  morbo  in 
ta^o  il  corso,  dall'origine  al  termine  (Corso  del  morbo).  7.^  Del- 
l'ordine scientifico,  con  cut  »i  riuniscono  in  classi  le  infinite  varietà 
e  differenze  dell'umano  infermare  (Nosologia).  8.^  Dei  mezzi  som- 
ministrati dalla  scienza  per  giudicare  dell'  esito  possibile  dei  morbi 
(Pronostico).  9.^  Delle  regole  somministrate  dalla  patologia  filo- 
«iofica  per  riordinare  i  disordini  organico-vitali  (  Terapeutica  )• 
iO.®  Delle  regole  di  vita  ordioata  dirette  a  <  prevenire  i  oiorbi 
(Igiene). 


Sezione  !.•  —  Pafògenta. 

^  Discorrendo  della  patogenia^  TAatore  divìde  le  aTterazioai  mor* 
bose,  in  qaelle  dèlia  vita  organica  ed  in  quelle  della  vita  animale 
e  contempla  nella  prima  categoria:  ì.^  Le  alterazioni  del  processo 
formativo.  2.^  Quelle  dell'integrità  organica»  tanto  per  violenti  di* 
sformazionì  meccaniche,  o  fisico-cbimicbe,  quanto  per  disordine  idlo« 
patico  dell'atto  nutritivo,  e  queste  suddivide  in  alterazioni  di  umo- 
ri, in  alterazioni  del  processo  e  di  composizione,  decomposizione 
e  struttura  degli  organi.  3 fi  Le  alterazioni  delle  separazioni  e  del- 
1^  eliminazioni. 

Nella  seconda  categoria  contempla  i  disordini  deirinnervazione, 
cioè  sensibilità  e  motilità. 

In  un'opera  didattica  di  sommo  valore  e  di  cotanta  estensione, 
quale  si  è  quella  ohe  esaminiamo,  bene  afferrati  i  principj  scien- 
tìfici dell'  Autore  (  Io  che  tentammo  di  fare  nell'  esame  del  primo 
libro)  9  cpme  è  facile»  non  è  utile,  di  tener  dietro  passo  passo  alla 
trattazione  ilelle  singole  materie.  --  Sorvoleremo  adunque,  preli- 
bando qua  e  là  alcuni  fiori  di  scienza  patologica.  —  Glissons,  n'ap- 
pu^ons  pas. 

Parlando  delle  alteraziobi  del  processo  formativo,  tratta  la  que* 
stlone  delle, mostruosità,  a  seconda  della  dottrina  del  bttàneiamen-' 
to  organico,  del  Geoffroy  di  Saint-Hilmre  y  senza  dimenticare  le 
sublimi  idee  di  organogenesi  emesse  da  Brachete  Paletta^  Serres, 
Mekely  Sandifort,  CostOf  Mullery  Malacarne /Soemmering^  Tiede^ 
man^  OttOf  ìFinslow^  Cruveilhier,  Biachoff^  ecc^  —  Quindi  è  che 
riconosce  un  eccesso,  un  difetto  od  arresto,  ed  un'azione  compen- 
sativa di  bilanciamento  nella  forza  plastica. 

Quali  cagioni  delle  mostruosità  riiiene:  l'influenra  nervosa  e  le 
malattie  della  quadre,  le  malattie  del  feto,  l'eredità,  la  fusione  e 
aderenza  dei  feti,  l'inclusione  dei  medesimi,  ecc; 

Venendo  a  trattare  delle  alterazioni  dell'integrità  organica,  per 
violenti  diiformazionl  meccaniche,  le  considera  nel  sensp  di  tutte, 
le  iicuole  classiche,  —  essendo  questa  una  parte  di  dottrina  che  ò 
restata  salda  e  incolume  in  tutte  le  teorie,  ed  ha  resistito  alla  stre- 
gua ed  alla  trutUna  di  tutti  i  sistemi.  -^  Nel  oap.  5.^  è  fatta  ra« 
gione  del  disordine  idiopatico  dell'efficienza  nutritiva  e  lo  contem- 
pla negli  amori  che  somministrano  materia  organica  -^  nel  turba- 
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menlo  degli  atti  circolatorìi,  «d  in  quanto  concerne  la  codip08]EÌo« 
qe»  decomposizione  e  struttura  degli  organi  »  non  che, la  forma  « 
natura  delle  secrezioni  »  nei  che  è  stato  seguito  da  BouchuL 

hi  quanto  al  primo  modo  di  viziatura  idiopatica ,  parla  dell0 
alleraziopi  del  chilo^  del  sangue»  della  linfa«  ecc.;  ammettendo  al-* 
terazioni  primarie  in  tutti  questi  umori^  e  nei  liquidi  alla  pari  che 
nei  solidi^.cosa  che  non  può  ammettersi»  se  non  nel  concetto  che 
le  alterazioni  non  sieno  altro  che  una  cagione  di  morbo.  -^  Noi 
conTcnghiamo  impertanto  nelle  alterazioni  umorali  primarie»  se  si 
parla  ìi^  ordine  cronologico»  ma  ne  discouTeniamo»  se  sì  tratta  di 
ordine  o  gerarchia  patologica.  E  stanno  con  poi  Giacominif  BeU 
Uni  e  Lebert  stesso*  -^  1S  ritenghiamo  essere  le  alterazioni  umo^ 
rali»  0  pura  causa  immediata  (ossia  elemento  di  morbo)»  o  un 
prodotto  di  funzione  patologica.  Cosi  la  poHemia  o  la  pletora  d'an- 
drai «  non  considerata  con  esso  Jniral  nell'eccesso  dei  globuli  ros- 
si» né  con  Becquerel  e  Rodier  nell'eccesso  dell'albumina»  e  col  De 
Memi  nella  esuberanza  della  massa  sanguigna  per  i  bisogni  orga- 
nici» ma  sibbene  nella  origine  e  produzione  sua  (e  sia  essa  (id 
t7a^a»  0  od  vires,  o  ad  polumen,  o  come  voleva  JHéeamier  ad 
étimulum)  è  sempre  una  dipendenza  e  siissegnenza  di  atti  nutri- 
tivi morbosi.  —  E  l'opposto  dicasi  dell' ipoemia»  anemia  od  oli- 
goemia» male  a  proposito  ritenuta  (9ola)  fra  le  tante  credute  pri- 
mitive ed  essenziali  alterazioni  sanguigne  dal  dolt.  Bellini,  mentre 
essa  pure  per  le  stesse  cagioni  che  militano  contro  le  altre»  do- 
veva dannare  all'ostracismOé 

Ed  infatti  avvenga  essa»  o  per  sostanze  riparatrici  insufdeienti» 
o  incongrue»  per  emorragie  patite»  per  Inquinamenti  oriasmatici»  ca- 
chetici»  o  per  veneficii  distruttori  della  normalità  del  globuli  sangui- 
gni» e  consista  nella  deficienza  di  essi  globuli  rossi  od  in  quella  del- 
l'albumina od  anche  nell'eccesso  dei  globuli  bianchi  (leucocitemia)» 
0  di  acqua  (idroemia)»  non  può  emergere  che  da'  un'  alterazione 
secondaria»  e  si  risolve  alla  perfine»  o  in  una  cagione  di  morbo» 
.0  in  un  effetto  e  conseguenza  di  turbato  funzionamento  fisiologico 
—  brevemente»  si  riduce  a  causa  o  ad  effetto  di  malattia;  e  be- 
ne sei  seppe  l'acuto  prof.  Bosi  sino  dal  1845. 

Cosi  potremmo  dire  della,  quantità  accresciuta  o  diminuita»  non 
dell'intera  massa  sanguigna»  ma  dei  diversi  elementi  di  questa  cosi 
detta  carne  fluente.  Non  potendo  ammettersi  col  Piorry  una  enti- 
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t$t  cbi  non  fede  che  avvi  eccesso»  p.  e.,  di  fibrina  emergente  le 
^oanle  volte,  ù  per  piressia^  a  per  flemmasia  insorge  nel  misto  or- 
ganico on  fansiooamento  generale  morboso  (malattia  di  fVoiice- 
gehiìl  E  cbe,  mentre  la  proporcioné  della  fibrina  emerge  sagli  ai- 
tri  elementi  del  latice  sanguigno,  questi  relativamente  dev4bo  sem- 
brarci in  deficienza?  E  dissi  devono  sembrarcf,  poiché  oggi  mal 
SOrio  note  le  molte  illusioni  delle  inferenze  della  chimica  orga- 
nica. 

-  Egualmente  nelle  febbri  tifoidi,  nelle  affezioni  eruttive,  nelle 
congestioni ,  ecc. ,  di  ordinario  a  pregiudizio ,  dicesi ,  della  fibri- 
na,  va  crescendo  la  materia  globulare  del  sangue.  —  Ma  se  ciò 
sia  reale  0  solo  apparente  non  è  provato,  come  vero  è  che  que- 
ste alterazioni,  dirò  così»  elementari  del  sangue,  seguono  le  vicende 
delle  malattie  meglio  e  più  spesso  che  antecederle.  —  Anche  la 
malattia  di  Brighi^  le  febbri  puerperali  e  le  idropisie  vanno  con- 
giunte a  diminuzione  di  fibrina  sanguigna  apparente^  ma  fé  dire- 
mo noi  per  ciò  pure  e  semplici  malattie  umorali?  No,  mal  no/ 
Anche  il  diabete,  anche  lo  scorbuto  si  ritennero  come  tali,  mìa  l'os- 
servazione clinica  e  l'anatomia  patologica  ben  presto  fecero  i  me- 
dici accorti  dell'errore  e  viddero  che  ciò  che  in  tali  affezioni 
morbose  di  alterato  si  -elimina  dalla  macchina  inferma ,  non  é  che 
rindicatore  o,  ée  iruolsi,  il  misuratore  dell'aitiate  Idiopatico  fun- 
zionamento notritivo,  che  non  è  possibile  curare,  che  tTito/- 
mentet  '        ^  ^ 

In  pari  modo,  Taplastiae  l'iperplastia,  sia  congenite,  sfa  idio- 
sincrasiche,  sia  acquisite,  cagioni  di  ingorghi  attivi  e  passivi,  di  in- 
durimenti e  di  rankmollimentii  le  troviamo  noi  isolate  ndl'  umano 
organismo?  No. 

MinerpM  dimostrava  il  supposto  stato  colHqnativo  (seppure  si 
può  dare  coltiquaziòne  di  sangue  in  tale  morbo  si  consueto,  ricchis- 
sisimo  di  fibrina)  della  clorosi^  essere  susseguente  e  dipendente  da 
una  alterata  influenza  nervosa  gaoglionare  ed  animale,  r-  Simon 
e  Beltrami  riferivano  la  cotenna  flogistica  al  puro  riassorbimento 
della  fibrina  muscolare  troppo  ossidata;  Rósori  la  derivava  dalPa- 
zione  fisica  del  moto  e  del  calorico,  e  Giovanni  Frahceeéhi  dal- 
r  Inappetenza  e  iriassimilaztone  interstiziale,  per  alterazione  e  nel 
mutato  gusto  specifico  della  pólpa  ganglionare  presiedente  alla  nu- 
trizione ed  all'  assimilazione.  —  Molti  medici  ravvisarono  la  cosi 
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detta  diatesi  dissolativa  nello  scorbuto,  nella  scrofola,  nelle  fdropi, 
nel  sndor  unc^lico,  nella  ptìrpnra  emorràgica;  ed  anche  nelcMe- 
ra  9  tattoefaè ,  in  questo  morbo ,  anziché  finente  sia  il  sàn(tue  '  pi« 
ceo;  ma  però  è  men  yero  che  Speranza  trovava  per  primo 
produttore  della  scrofola  un  antagonismo  degli  atti  plastici ,  che 
Bufalini  nelle  idro|»i  credeva  prevalere  i'  alterazione  del  pro- 
cesso nutritivo  sopra  la  diatesi  sierosa  e  che  i  rìcostitutivi  ener- 
gici 0  f  connettivi  chimici  non  valevano  nella  clorosi,  nello  scor- 
buto, nella  purpura,  e  nella  sudatoria,  e  che  i  rimediì  che  valgo- 
no e  valsero  ih  tali  casi  sono  ben  lungi  di  possedere  la  qualità 
di  plastieizzantì?  Lascio  appositamente  di  dire  delle  malattie  di 
diatesi  speciale,  scrofola,  sifilide,  erpete,  cancro,  gotta,  ecc., 
poiché  le  alterazioni  umorali  che  i  chimici  credettero  di  asse- 
gnar loro ,  sono  per  ora  meglio  suppositive  che  positive  e  al  po« 
stutto  non  se  ne  può  cavare  ammaestramento  alcuno  per  la  te- 
'  rapia. 

Cosi  per  la  carnificazione  sanguigna  — *  embolismo  dei  moder- 
ni —  (alterazione  che  io  vidi,  come  altrove  narrai,  in  vita)  è  Lari' 
eisi,  Laennecy  ffàller^  Morgagni ,  Bunter,  Paletta ,  Plrchùw  e 
molti  più  videro  dopo  morte,  e  da  CrupeUhieff  Malgaigne,  AmuS" 
aa<;  Marjolmi  acc,,  fu  riportata  alla  flogosi  (i).  fi  cosi  pure  di- 
casi deUa  p(oe?9i^a  che,  come  stato  primitivo  spontaneo  ed  essen- 
ziale del  sangue ,  dalla  maggioranza  dei  patolog^i  non  più  si  am- 
mette, riportandone  la  scaturigine  a  focolari  purulenti,  sia  entro 
ralbero  venoso,  sia  nella  trama  degli  organi  e  dei  tessuti  -^  da- 
to pure  che  non  sia  stato  confusa  con  Ig  pioemia  la  leucoci- 
'  temia. 

Anche  il  De  Renzi  ha  pagato  però  il  tributo  allo  spirito  chi- 
'miatrioo  dei  nostri  tempi,  quando  ha  riposto,  e  noi  gliene  faccia- 
mo addebito,  gli  entozoi,  la  cotenna,  i  contagi,  ^abbondanza  dell'u- 
rea ed  acido  urico,  produttori  di  tofi  calcarei  e  di  calcoli»  fra  i 
'  vizii  primigeiii  dello  stalo  morboso  del  sangue,  —  Se  per  V  urea 
e  la  cotenna  potrebbe  alcuno  ciò  assentire,  non  mai.il  potrebbe 
'  per  i  contagi  e  gli  entozoi* 

Benché  a  noi  non  piaccia  staccare  un  elemento  anatomico  del 


(f)  Anche  Stahl  e  Munier  lo  videro  in  vita. 
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corpo  imiaiio»  •  considerarlo  slegato  dalle  altre  parti,  e  di^  piò  dir 
fiso  nei  puri  elementi  istologici  «  pure  non  siamo  lungi  dal  rite« 
nere  che  anche  11  sangue  sia,  non  un  membro  nobilissimo  del  cor- 
po umano  come  lo  appellava  il  prof.  Frantefchi^  ma. un  emporio 
plastico;  e  quindi  non  possiamo  negare  che  esso  possa  eccedere  o 
scarseggiare,  ^ia  in  tutta  la  inassaj  sia  nei  suoi  elementi  chimico- 
plastici  costitutivi,  —  Ma  questo  sia  detto,  a  patto  di  non  ne  fare 
uno  stato  assoluto  e  primitivo  di  morbo,  avvegnadiochè  morbo 
mai  possa  esservi  fino  a  che  r  alterazione  non  solo  degli  umori 
ma  dei  solidi  stessi  non  ha  suscitato  quella  funsione  patolo- 
gica (detta  malattia)  spettante  alla  forza  conservativa  e  reattiva 
della  vita.. 

Altro  è  il  parlare  di  malattie  umorali,  altro  delle  alterazioni  e 
dei  vizj  degli  umori.  —  Per  esempio,  la  deficienza  delle  sostanza- 
albuminoidi  o  plastiche,  e  l'eccedenza  delle  respiratorie  idrocarbo- 
niche, 0  viceversa,  possono  benissimo  viziare  Vorgatuhsanguef  (^o- 
que  viziano  gli  organi  aggregati  —  e  dissi  organo-^angue^  poiché 
anche  in  esso  vi  é  una  elementare  organizzazione  anatomica.  «*- 
Di  pari  modo,  tale  che  per  paralisi  dei  moti  respiratori!,  o  per 
contagio  cholerico  che  spoglia  di  flueaza  il  sangue,  vengono  a  tur- 
barsi gli  atti  pneumonlci  respiraloriì  e  vedrete  tantosto  alterarsi 
sangue  ed  qmori.  Si  può  alterare  il  sangue  per  mancato  influsso 
nervoso ,  e  mille  esperimenti  lo.  palesarono ,  come  si  vengono  a 
turbare  le  funzioui  degli  organi,  privati  del  benefizio  del  sangue 
arterioso.  Esso  si  altera  pure  per  eccesso  q  difetto  delle  secrezioni, 
urica,  glucosìca,  lattica,  diaforetica,  biliosa,  ecc.,  e  per  il  riassor- 
bimento degli  umori  escreti.  I  veleni,. i  virus,  i  miasmi,  i.conta* 
gi,  le  sostanze  alcooliche,  ecc.,  possono  indurre  eguali  alterazioni 
sanguigne.  -^  E  ciò  era  noto  fino  dai  tempi  di  Lucano  il  quale 
scrisse:  if  Noxja  serpentum  est,  admixto  sanguine,  pestis  **. 

Anche  gli  imponderabili  dietro  le  belle  esperienze  di  jildini, 
Gahanù  Follay  Faasalli^  Bellingeri  nostri,,  e  di  Du  Boia  R^'" 
mondf  Nysten^  DwnaSf  Halle,  Humboldt,  Gehrard,  Plaff,  Reur 
moni.  Becquerel,  ecc.,  hanno  un'azione  decisa  sol  sangue  -^  che 
^a.una  efeltricità. propria,  fra  quelle  del  ferro  e  del  rame.  Si  sa 
che  nelle  malattie  flogistiche  prevale  l'elettricità  negativa,  ed  in 
quelle  di  languore  la  positiva^  e  che  nell'età  senile  T  elettricismo 
organico  diminuisce»  • .         /. 
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'Deiile,  Dìifmyirén,  Magendie^  Dupuy^  ecc.,  parlarono  ancora 
deH'inflaeoza  dello  stato  patologico  dei  nervi  sulla  affasi  sangnigaa* 
Ed  è  cosa  fino  a6  antiquo  cognita. 

Nella  invasione  della  chimica  vandalica  nel  regno  della  patolo- 
già,  ed  in  tanta  propensione  alle  stemperate  dottrine  umorali  e  pan* 
teistiche,  ed  in  lin  tempo  nel  quale  va  perdurando  la  funesta  idola- 
tria di  non  so  quali  e  quante  diatesi  dissolutive,  labenti,  collaben- 
tiy  colliquative,  idroeroiche,  albuminose^  uriche,  leucocitemiche,  li- 
tisiache,  ecc»,  in  modo  che  parmi  esser  ritornalo  ai  tempi  di  «San- 
torio  che  ne  ammetteva  30,000  --^  sarebbe  stato  opportuno ,  che 
con  /maggiore  efficacia  di  dettato,  il  De  Benzi  avesse  richiamaii  i 
patologi  al  retto  cammino,  ed  al  faro  della  scuola  ippocratica,  im- 
perocché spodestare  ciò  9olo  che  avvi  propriamente  di  vivo  nel 
corpo  umano  non  è  da  saggi  ed  impaniali  osservatori  e  da  con- 
sumati pensatori,  ma  bensì  da  cieclii  visionarli. 

Passando  a  dire  dei  vìzii  e  sconcerti  della  circolazione ,  dopo 
aver  parlato  di  quelli  del  sangue,  l'Autore  forte. delle  dottrine  di 
Memertf  Senle^  Andrai^  ^altenbrunner,  Thompson,  JFilliamSf, 
Fiacca,  ecc.,  ammette  lo  stato  flussionario,  l'ingorgo  e* la  conge- 
stione o  stasi*  —  «  Nel  primo  stato  vi  é ,  egli  dice ,  sangue  che 
»  affluisce  con  maggior  •  impeto  verso  una  parie  irritata  ma  che 
»  passa;  nel  secondo  vi  è  sangue  che  si  ferma  e  si  agita,  e  può 
»  rimettersi  in  còrso;  nella  terza  vi  è  sangue  che  si  ferma  e  si 
w  fa  centro  di  un  processo  locale  ». 

La  flussione  e  il  raptus  sanguinis  è  sempre  attiva,  e  si 
esprime  in  un  accrescimento  di  azione  fisiologica.  —  Quando  essa 
è  generale,  come  avviene  nella  corsa,  neirebrietà,  nell'insolazione  ^ 
nelle  febbri. effimere,  ecc.,  costituisce  quello  stato  che  Gintrae 
chiamò  é'ipersienia  vascolare. 

In  questo  senso  ed  anche  nel  senso  di  Puecinotti  (non  però 
di  Bufalini  che  confuse  la  flussione  con  la  stasi,  benché  ammettes- 
se una  flussione  attiva  ed  una  passiva)  la  flussione,  sia  locale,  sia 
generale,  costituisce  l'emormesi  di  Brofferio,  l'angioidesi  di  Tom^ 
masini,  il  coup  de  sang  dei  francesi,  l'emoidesi  di  Celle^  la  sò- 
praeccitazione  vascolare  di  Botando,  l'elemento  irritativo  di  Brous* 
sais,  l'angiotonismo  di  Beil,  la  iperirritabijità  dei  vasi  di  Gurlez, 
la  ipertonicità  dei  vasi  dì  ffenle,  ecc. 

L'ingorgamento  o  la  congestione  è  il  prodotto,  oàsia  l'atto  sta* 
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fico  dell' allo  dinamico  detto  flatóipne.  Bsso  è  ttn  fenomeno  ana- 
tomico succeduto  ad  un  ftifiafonamento  fisiologico  esagerato.  Bre- 
remente ,  mentre  la  flussione  è  nn'  adone  dinamica  »  l' ingorgo  è 
un' alterasione  anatomica,  slccliè  lielKatto  che  la  prima  cessa  con 
la  Tila,  il  secondo  è  reperibile  nel  reperti  cadaverici  ed  è  anche 
dopo  là  morte  persistente,  —  Meglio  di  ffenle,  che  considerò  qne« 
sto  fenomeno  dietro  le  sole  leggi  méccanico-fdraulicbe  imitando  il 
Sorelli,  studiò  questa  efficienza  morbosa  e  la  illustrò  lo  Sfahl  b 
ittodernamente  e  micrograficaménte,  il  car.  prof.  Manti.  ^  L'in-* 
gorgo  0  congestione  può  essere  attira,  ma  di  frequente  è  passi- 
ira;  e  per  lo  piò  ha  origine,  o  dalla  turbata  crasi  sanguigna,  o 
dal  disturbato  influsso  nerroso;  e  ciò  anche  indipendentemente 
dall'accres'ciuto  impulso  artero^cardlaco  che,  a  sentimento  deir/fen- 
le ,  sempre  1*  ingenera  -,  e  dalla  rilasciatezsa  dèi  rasi  stabilita  da 
Copland  come  cagione  prinlarìa  e  genei*ale  della  congestione 
equivalente  all'iperemia  attiva  e  passiva  di  andrai.  Erra  poi  Qinr 
Eroe,  quando  nella  congestione  che  si.  congiunge  all'alteraaione  del 
sangue  soffermato  e  acquista  il  nome  di  stasi,  ammette  «non  un 
elemento'  statico  del  morbo,  ma  un  processo  morboso-  speciale  af^ 
fine  cosi  al  processo  flogistico,  che  non  gli  riesce  poi  di  più  di- 
stinguerlo. -^  Ed  égtiaimenle  erra  il  patologo  tesenate,  quando 
lo  confonda  con  l'anglocinesi,  che  è  un  fenomeno  sempre  inai  air 
Ilvo, 

La  stasi,  terzo  elemento  progressivo  flogosogeniaco,  è  costituito 
dello  stagnamento  sanguigno  assoluto  nei  vasi,  congiunto  alla  per- 
dita della  fluenza  sanguigna,  in^  modo  che  più  oltre  non  possa,  né 
esser  rimesso  in  cìrcolo^,  né  tampoco  servire  agli  usi  deHrvìta. 
La  stasi  nella  sua  essenza  costitntiva  è  éempre  secondaria  e  pas* 
siva.  Essa  fornisce  gli  elementi ,  dt^ò  cosi,  eterogenei  al'  processo 
digestivo  e  concetti vo  della  flogosi,  ma  non  la  costituisce;  e  ciò 
tanto  è  vero  che,  se  manca  l'innervazione  o  la  crasi  sanguigna  è 
aplastlèa,  si  ha  disorganizzazione  e  corruzione  anticipala,  ma  non  mai 
flogosi,  od  almeno  non  mai  flogosi  genuina,  ma  stbbene  flogosi  spuria» 
iiotfaa,  cancrenosa,  ecc.  ffenle  anche  qui  (egli  che  in  tutto  vede 
fiogòsi  ed  è  il  BfòUMais  della  Oermania)  sbaglia  all'Ingrosso,  co« 
me  errò  11  Tammasini.  ^  In  tali  casi  possono  esservi  le  appa- 
renze flogistiche,  ma  non  vi  sono  la  diatesi  e  reccitamento  dei  ra- 
soriani,  e,  come  direbbero  i  bufalinianl»  vt  mancano  i  fattori  della 
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lieuro^inesi  e  della  plasUussìa  »  cbe  è  quanto  dire  vi  manca  ri- 
perplasticismo  organico  /  e  la  ipérstenia  nervosa ,  cioè  i  peri  e{e> 
menti  costitutivi  dette  flogosi. 

NuIVa  dicendo  delle  cagioni  e  degli  effetti  dei  tre  dtati  flassto* 
nariì,  ci  corre  debito  di  avvertire  che  la  specificazione  analìtica  dei 
tre  momenti  spettanti  alPIperemia,  è  cosi  bene  ordinata  nella  pa-* 
fologia  che  stiamo  esaminando»  che  non  dubitiamo  asserire  avere 
il  De  Hemi  dissipati  molti  errori  di  fatto  ^  e  molte  incongruenze 
é  imprecisioni  di  linguaggio,  intrusisi ,  in  onta  alle  dottrine  posi- 
tive degli  antichi,  nei  moderni  trattati  patologici,  ed  invitiamo  per- 
ciò i  giovani  studiosi  a  ponderare  e  meditare  questi  importanti 
eapiUli. 

Air  iperemia  contrappone  il  De  Renzi  l^anemia  o  Jpoemia  che 
non  deve  confondersi,  né  coiroligoemlay  né  collMdroemia,  leucite- 
mia,  ecc.,  e  la  considera  per  ciò  solo  che  ha  attinenza  conilo 
stato  della  circolazione,'  astraendo  dalle  condizioni  nelle  quali  si 
trova  la  massa  sanguigna*  ^-  Dice  che  essa  può  derivare  da  co- 
lapso,  da  atti  di  compensazione  organica,  da  mancato  influsso  san- 
guigno, da  contrazioni  e  spasmi,  da  compressioni,  da  iperfibrina^ 
ztoni,  da  crasi  alterata,  da  flussioni  attive  in  organi  fontani. 

Bd  eccoci  alle  emorragie,  altro  capitolo  trattato  magistralmente 
dal  patologo  napoletano,  -r-  Egli  riguarda  T  accidentalità  emorra- 
gica nell'avvenimento  esterno,  nei  circolatorio  e  neirintersllziale  — 
Le  consiftera  nel  contenuto  e  nel  continente  sanguigno  e  non  mai 
dà  loro  signifieanza  di  morbo  speciale,  ma  unicamente  le  designa 
cfome  fenomeno  appartenente  a  svariali  stati  morbosi.  —  Si  sa' che 
Gateno  ammesse  cinque  specie  di  emorragie,  che  Henle  ammesse 
quelle  per  rezi  (rottura),  e  quelle  per  diapedejti  (dilatazione);  che 
Biehat  opinava  per  il  trapelamento ,  ecc.  È  però  da  ricercarsi  In 
Ste^t  la  vera  dottrina  delle  emorragie  attive  e  passive.  Lordai 
e  Gintrae  hanno  proclamata  una  teoria  che  tramezza  i  dinamisti 
puri  e  I  puri  umoristi;  che  non  esclude  le  emorragie  passive  sic- 
come Cecero  i  tommasiniani,  né  le  attive  come  opinarono  i  brow 
ulani. 

Anche  De  JRenzi  segna  il  giusto  mezzo,  e  stabilisce  una  clas- 
se di  emorragie  provocate  da  cagioni  esterne,  che  agiscono  sui  va- 
si, ed  un'altra  di  emorragie  provocate  inteme  sia  costituzionali  o 
proprie,  sia  dei  vasi,  sia  del  sangue.  ^  Nelle  prime  giustamente 
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coiUempIa  l'elemeqto  fisico,  41  chimico  ed  il. dinamico.;  e  nelle  se* 
conde  l'elemento  anatomico  (resistenza  dei  vasi),  il  plastico  e  il 
vitale.  La  sopraeccitazione  vitale,  ossia  V  iperstenia  vascolare  e  la 
iperplasticilà  san^^uigna  congiunte  col  concorso  sinergico  dei. pò* 
ieri  vitali  danno  origine  alle  emorragie  attive  sia  fisiologiche,  sia 
patologiche.  L'ipostenia  vascolare,  la  ipofibrìnazione  del  sangue,  con* 
giunte  colla  idroemia  e  la  ipostenia  nervosa  (quali  si  trovano  nel- 
lo scorbuto,  nel  tifo,  nella  febbre  gialla,  negli  esantemi  acuti)  od 
anche  la  diminuita  pressione  atmosferica,  sono  le  cagioni  precipue 
delle  emorragie  passive. 

Vi  sono  adunque  emorragie  provocate  per  agenti  fisici,  chi* 
mìci ,  organici ,  jecc. ,  ed  emorragie  spontanee.  —  queste  possono 
essere  attive  o  passive,  e  possono  dipendere  da  cause  costituzio* 
nali,  0  da  cause  proprie  dei  vasi  o  del  sangue  irriguo.  —  Però  in 
<fgni  contingenza  le  emorragie  non  sono  mai,  eoù  «e,  un  morbo  — 
ma  solamente  e  sempre  una  condizione  dello  stato  morboso.  —  In 
queste  poche  inferenze  è  compendiata  la  dottrina  dell' Autore,  che 
dalle  emorragie  si  fa  strada  per  venire  a  parlare  delle  alterazioni 
e  degli  sconcerti  della  nutrizione.      , 

Obbietlando  ai  proclamatori  dell'onnipotenza  della  fisica  e  della 
chimica  negli  atti  outritivl  e  denutritivi,  e  nelle  metamorfosi  pro- 
gressi ve.  e  regressive,  non  che  nelle,  omologhe  ed  'etcrologhe ,  do* 
manda  ben  a  ragione  it  prof,  del  Sebeto.  -r-  «  Chi  obbliga  la  chi- 
li mica  a  disfare  ciò  che  ha  fatto  ?  Che  cosa  la  cellula  ha  portato 
m  ed  applica  misteriosamente?  Che  cosa  ha  perduto  la  cellula  che 
«^  si  distacca  e  fugge?  Chi   regola   questo  moto   perenne?  Chi  lo 
»  ritiene  sempre  entro  i  suoi  confini?. Chi  lo  modella  al  suo  tipo? 
E  dirò  io  7-  vede  forse  il  microsjsopio  il  meccanismo  vitale  della 
nutrizione,  qniindo  ne  vede  la  materia  e  ne  scorge  la  varietà  del- 
le forme?  La  molecola  organica  è  più  piccola  del  globulo  sangui- 
Hoo,  né  questo  può  trapelare  intero  per  quanto  si  adoperi  l'exo* 
smosi   dei  vasi  nel  tessuto  areolarc  nutritizio.  Il  globulo   fornisce 
il  plasma  o  blastema  composto  di  proteina  con  atomi  di  zolfo,  di 
fosforo  e  di  solfato  calcico.  Il  blastema  forhia  delle  granulazioni» 
delle  cellule,  i  nuclei,  o  nucleoli  sferici  o  allungati  i  quali  costi- 
tuiscono il  citoblastema,  che  è  il  primo  indizio  di  organizzazione. 
-  Il  citoblastema  poi  dà  origine  alle  cellule  vitali  germinatrici  di 
nuclei,  nucleoli  omologhi,  ossia  di  minutissimi  organismi  ape* 
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<  Ciò  premesso  9  De  Renzi  quali  vSzii  primitivi  di  nutrizione , 
ammette:  \?  l'aumento  o  la  diminuzione  della  nutrizione  stessa; 
%^  l'aumento  o  la  diminuzione  della  consistenza  organica  ;  3.®  la 
dilatazione  o  il  ristringimento  delle  cavità  •  dei  tessuti  ;  4/  le  na-* 
scenze  0  produzioni,  sia  analoghe,  sìa  eterologhe. 

Qui  avrebbe  forse  potuto  far  rientrare  la  5«*  classe,  come  spe- 
cie, nella  seconda^  e  costituire  la  quarta  dalle  sole  nascenze  ate- 
romorfe.  Ma  questo  non  infirma  in  modo  alcuno  la  divisione  adot^ 
tata  nel  suo  trattato  didattico^ 

Include  nella  prima  classe  l'ipertrofia,  che  ritiene  essere  sem- 
pre una  distrofia  assoluta,  ossia  una  ipernutrizione  anormale.- Co- 
me elementi  costitutivi  vi  ammette,  l'aumento  delia  materia  e  l'ec- 
cesso dell'azione  vitale^  seguendo  i  pensamenti  ài  Lobstein  e  di 
Puccinotli.  —  Con  Henle  riconosce  le  ipertrofie  oraeomorfe  e  \t 
eteromorfe,  cioè  con  alterazione  di  tessuto  (  qui  poteva  considera- 
re le  produzioni  analoghe,  che*  riservò  alla  4/ classe).  Svincola 
lo  ipertrofie,  con  Testa^  Forget,  Benvenuti^  eòe. ,  dalla  flogosì  che 
spesso  però  loro  è  concomitante,  e  le  lega  alla  ripetuta  flussione, 
allia  disposizione  ereditaria,  alla  soppressione  delle  emorragie,  alle 
azioni  compensatrici  di  uno  degli  organi  duplicati,  ad  alcune  con- 
dizioni topiche,  all'esercitazione  muscolare  abituale,  ecc. 

L'atrofia  va  congiunta  ad  alterazione  di  tessuto,  per  quello  che 
riguarda  la  tonicità  e  la  friabilità.  Essa  può  essere  generale  d 
parziale.  La  mancanza  o  la  deficienza  dell'  innervazione ,  la  man- 
canza  o  la  Incongruità  delle  sostanze  alibili,  1  vizii  dei  vasi,  quelli 
dell'assimilazione,  la  flogosi,  1  veleni,  i  virus,  ecc.,  la  ingenera- 
no. —  De  Renzi  confuta  1*  Henlèf  che  chiama  la  cancrèna  atrth 
fia  assoluta,  e  la  fa  dipendere  unicamente  dall'alterato  pabulo  san* 
gnigno. 

Nell'aumento  e  nella  diminuzione  della  consistenza  ripone  il 
De  Renzi  l'indurimento,  il  rammollimento  e  Tulcerazione  del  tes- 
suti organici.  —  L'indurimento  lo  fa  derivare  dalla  maggiore  com- 
pattezza del  tessuto  e  dal  condensamento  del  sangue  e  dei  suoi 
prittcipii  istologici,  come  avviene  nelle  ostruzioni,  nelle  epatizza- 
zioni,  nello  sclerèma,  non  che  dal  ritardo  della  circolazione  ve- 
nosa, della  flogosi,  ecc.  Dice  l'ammollimento  potersi  congiungere 
eoll'atrofia,  siccome  coH'ipertrofla,  ma  non  mai  coH'iperphistia;^  po- 
ter essere  di  diversi  gradi  e  potere  avvenire  per  flogosi ,  per ^9- 


tUmioM  sicraa^  por  alCcriU  wMtJmme,  t  per  m^muuM  di 
dpit  ricMtitatin  della  MaeeiiBa  aniaale,  iniiie  per  aoeaìa,  per 
obiileraaiMe  dei  Ya«»  per  qm  di  canatici,  per  eecesM'di  add* 
lattico,  ecc. 

Anche  l'olceraiioac  poò  nascere  da  flogoai,  da  caustici,  da  fi- 
ras,  da  saifoe  inquinato  o  discraiico  e  da  arresto  circolatorio» 
prerio  però  no  preeedeole  rawBoUinienlo»  da  cancrene  inlerstt-' 
liay,  assorlnnienti  eceessifi,  ecc. 

Grca  le  dilataiioni  e  il  rìstrìnfimenlo  dello  carità  e  dei  tea- 
enti,  il  IH  MemMi  le  soddiridv  in  anenrisoii,  funghi  enutodi.  Ta- 
rici, tdangectasie,  stenocoria,  enfrassi,  ecc.  TuHe  fnesle  lesioni 
dipendono  per  lo  pìn  da  risii  di  ciircolasione^  o  da  anomalie  tipi- 
che^ o  da  eccessi  di  eccitaaione^  o  da  soppressione  di  fnmioni,  • 
da  aderense  flog  isUcbet  o  da  lesioni  nieoeanielie^  ecc. 

in  qoanlo  alla  formasione  dello  prodnrioni  novelle  T  Anione  9 
abbandonando  la  ditisione  cinica  dd  Umn  e  la  cUaiica  del 
Muikr^  con  F'ggel,  Uberi  e  Lobsteim^  dislingno  «piosle  prodii- 
aoni  in  omapplaalieAo  ed  cieroplns CicAcp  o  meglio  ancora  in  amea 
morfie  ed  in  etcramoric.  Questa  dassasone  è  dedotta  da^li  de- 
menti istdogid  e  dalla  isma  spedica  ddla  ceUnla  dementare» 
Egli  aTTcrto  cho.i  tessuti  etcrologhi  che  sempre  dipendono  n 
tmiH  ddla  diate»  cancerosa,  non  solo  sono  atipia ,  am  ben  anco 
contoo-tipid.  —  Lo  sdrro;  renceidoìde  0  il  coUdde  rifestono  ap* 
punto  questo,  carattere.  ^—  Pone  ira  le  nuore  produaoni  omolo 
gbe.  e  per  io  più  insorgenti  od  tessuti  analoghi,  i  nnd  di  nuofa 
formasione  (fednti  da  Zo&sfdn  perfno  nd  gnuno  che  chiudevo 
un'arteria  leaMirale,  e  visti  nascere  da  B&me  in  39  ore  e  in  egud 
tempo  fuoiìonare).  n  Immrfo  cMmlart  che  ingenera  le  Cibo  mem 
brano  ira  sierose  e  nerose^  ira  mucose  e  mucose  e  fin  mucose  o 
derose  ed  organi;  ed  emerge  in  bottow  airesteruo  per  lo  pia  do- 
tati di  vad  sanguigni  e -di  Irasudasione  plasnonte.  Il  lessnio 
òronoso,  ossia  le  pseudo-ommbrane,  che  sono  identiche  per 
tura  al  pdipo  sanguigno  e  non  sono  che  un  pdipo  dìABOw  Le  c^ 
sU  sienee^  sùtovMi^  nuUemidi^  olotWMilosc,  afoalomnfow  pro- 
tdtrìd,  isotatridt  ecc.  —  le  famH  m  risolvono  iuUe  nd  genere 
ddle  sierose.  Bumler,  Lobiieim,  D^fmubrm^  Bé^lmr^^  Fiikr^ 
«e,  ecc.,  aaunessero  anche  un  altro  tessuto  pseudo-mucoso  dm 
deserò  piogenico^  ma  questo^  che  non  avrebbe  né  nervi,  ne  vasi. 
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né  glandule  acinose,  darebbe  costituito  o  TOTébbe  confuso  coi  boi- 
toni  carnosi  che  per  flogosi  sorgono  dalla  branca  cellnlo-yascolare* 
-*-  Il  tessuto  fibrosOf  nella  quale  categoria  contempla  i  polipi  del« 
roterò  e'  delle  narici,  i  cordoni  delle  arterie  legate,  le  false  arti- 
colazioni delle  ossa ,  il  tessuto  riunente  i  muscoli  tagliati  e  spo- 
stati ,  le  membrane  che  proteggono  il  cervello  nelle  apertqro  del 
cranio,  alcuni  tomori  delle  mammelle,  del  testicolo,  delle  ovaja, 
deU'epate,  ecc.  Questo  tessuto  ha  vasi  sanguigni,  ma  non  vasi  lin- 
fatici, né  nervi,  ed  è  composto  di  fibre  a  fascetli  od  anche  di  fibre 
crociate.  «^  Il  /esatifo  fibro-cartilagineo.  detto  condroma  da  Mul^ 
ler^  al  quale  si  rlpfortano^  la  spina  ventosa,  i  condrofili  di  Albers^ 
l'ateroma  nodoso,  fosteosarcooia,  rosteosteatoma,  che  si  è  veduto 
dopo  Bdklleu  essere  malattie  locali  e  non  cancri  delle  ossa,  tut- 
toché il  Benneii  vi  rincontrasse  la  cellula  cancerosa  ma  non  però 
rena  trasparente  dair^acido  acetico,  né  gonfiala  dall'acqua.  -«-  Il 
tessuto  osseo  che  attacca  perfino  il  sistema  nervoso,  non  che  i  vi- 
sceri più  nobili,  cuore,  matrice,  testicolo,  epate,  ecc.  ^-  Il  tessuto 
grassoso  che  i^A.comuneo^ente  ^i  osserva  nei  muscoli,  nel  fegato, 
nel  pancreas,  e  dal  quale  sono  prodotti  i  lipomi ,  che  sono  sem- 
pre cistici.  —  Il  tessuto  corneo  0  le  produzioni  epiteliche,  indu- 
centi stafiloma,^  calli,  verruche,  condilomi,  ecc.,  posanti  tutti  so- 
pra an  tessuto  celhilo-fibro-vascolare.  Finalmente  le  produtiotrt 
fibro-plastiehe  che  comprendono  il  tessuto  inodulare  o  cancro  in- 
durito di  Delpech,  ì  cheloidi,  i  tumori  bianchi,  I  pseudo-gelalioosi 
da  Lebert  ritenuti  incapaci  di  indurre  diatesi  e  d' ulcerarsi,  seb- 
bene atti  a  rigenerarsi,  una  volta  asportali,  nella  primitiva  locali» 
tà.  Il  prof.  Manzi  ha  opposto  al  Lebert^  non  fidandosi  nel  piccolo 
nucleo  enei  globuli  ovali  tendenti  a  diventare  fusiformi  ed  a  con- 
vertirsi  in  fibre,  caratteri  notati  dal  Lebert  nelle  produaioni  fibro- 
plasticbe,  sembrandogli  che  aleno,  per  la  natura,  corso  ed  esito, 
ansicbé  omeomorfi ,  eteromqrfi.  Ma  in  ciò  il  chirurgo  di  Firenao 
non  è  concorde  air  opinione  dei  più  Insigni  e  moderni  chirorghi 
d'Europa.  A  noi  basta  avere  accennata  la  questione. 

Le  produzioni  eteromorfe  sono,  come  si  disse,  lo  scirro,  che  ha 
corso  e  successioni  fatali  e  poteoM  parassitico^assimilativa  ed  è 
generatore  di  diatesi  inquinante  tutto  l'organismo.  -^  L'encefaloi- 
de,  detto  ancbe  carcinoma  midollare  da  MuHer^  fungo  midollare 
da  Maun/otr,  sareoasa  midollare  da  Jbernethy,  infiammaaione 
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spongìosa  dii  Burns,  carcinoma  apnngioso  da-  Jloifx  e  ebe  pai 
sere  areolarcy  melaootìco,  ematode,  ecc.  Es^  attacca  i  fisceri  più 
nobili,  occbio.  Tene,  testico^,  milsa,  polmoni,  fegato,  stomaco;  ha 
corso  rapido,  SYiloppo  moltiplo  nello  stesso  tempo,  ed  è  infrena- 
bile dall'  arte  medica.  —  «Il  colloide  detto  anche'  carcinoma  al? co- 
lare da  Otto  e  cancro  areolare  gelaliniforme  da  CruueilhUr  — 
cbe  consta  di  una  materia  d'aspetto  gommoso  semi-trasparente-gri- 
gìo-giallastra ,  o  rosso-rerdastra  che  è  poco  rascolare  e  rassomi* 
glia  airencondroma. 

Venendo  a  parlare  delle  prodazioni  estrinseche  air  organismo , 
cioè  degli  entosoi  e  degli  epifita  giova  jdire  che  il  De  Renzi  nel 
trattare  degli  entotoi  segno  la  maestra  gai  da  di  Stefano  delle 
CMaje^  elmintologo  di  bella  fama,  e  ne  forma  con  esso  cinque  or- 
dini dl?idendoli  in  nematoidi,  acantocefali ,  trematoidt,  cestoidì  e 
cistici.  —  Anche  1  magistrali  larori  in  proposito  di  Mudolfif  Bro^ 
ra,  Bremser^  Owen,  Blainville^  DuMnif  ecc..  Tengono  me^  a 
eontrìbnsione  dal  nostro  patologo.  Fermo  questi  nella  massima  di 
Sarveo  cbe  m  omnem  ? irnm  ex  oro  »,  alla  quale  sostituì  VOwen 
quella  più  positiva  delF  «  omne  virum  ex  tìto  »  con  FalenUn, 
Cruveilhier^  Rudolfij  Delle  Chiaje,  Burdaeh^  PuecianU^^  ecc.,  ri- 
pudia la  teoria  della  generazione  spontanea  ;  e  con  fFanrBeneden^ 
KOchenmeister^  Steboldt^  Leuckart^  Ercolani  e  Fella,  derifa  l'o- 
rigine della  tenia  dalle  metamorfosi  dei  cisticerchl.  —  Infatti  molte 
specie  di  vermi  non  sono  che  larve  passaggere  e  stadii  di  evohi- 
zioni  dì  altri  entozoi  e  minimamente  esseri  perfetti  e  costituiti. 
Pare  compiano  la  propria  genesi,  e  il  dramma  della  loro  vita  eoa 
le  metamorfosi  cosi  delle  alternanti,  nei  visceri  di  diversi  ani- 
mali. 

Benché  considerato  in  tal  modo  il  parassitismo  entosoico,  di- 
spensi  da  considerazioni  generali  di  alterato  plasticismo,  pure  sem- 
brami che  il  De  Benzi  abbia  trascuralo  troppo  le  condiiiooi  sub- 
bieltive  dell'entomologia  umana,  ossia  la  loro  recettività  od  altitu- 
dine che  non  sembra  possedere  che  il  corpo  animale  infermo,  alla 
reciproca  moltiplicazione  e  trasmutazione  di  consimili  esseri  para- 
sìticl.  —  Giuseppe  Pietro  Frank,  Brera  e  il  Bosi,  per  non  dire 
che  dei  moderni,  illustrarono  però  a  suflicieaia  questa  suseettibì- 
litii  agli  enloxoi,  che  sembra  essere  analoga  alla  predisposizione  a 
contrarre  le  malattie  contagiose  — •  quando-  pare  non  indichi  am 
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affierolim^nto  dell'efficienza  (ipo-organica  primitiva,  come  io  opino. 
—  Poche  cose  diremo  degli  epifitì,  ai  quali  Grisby  riporlavdy  non 
ha  guari,  molte  maialile  cutanee.  Si  sa  da  Liebig  e  da  Duma$ 
che  il  parassitismo  domina  in  tutti  e  tre  i  regni  della  natura.  Gli 
epifiti  e  i  microdermi  somigliano  al  funesto,  oidio,  sicché  quello 
che  produce  le  afte  fu  detto  oidium  albicans.  Furono  rinvenuti 
ej[Hfiii  nella  porrtgine,  nella  mentagra  o  sicosi,  nel  tricoma,  nelle 
alceri  intestinali,  nelle  afle,  ecc.  Hemak^  MùUer,  Basrin,  Robin^ 
Gruby»  LeberU  ecc«,  dopo  Schoenlein,  se  ne  occuparono  di  proposito. 
Se  non  che  pare  anche  qui  fuor  di  dubbio,  che  il  parassitismo  vege^ 
labile,  siccome  T animale,  insorga  dietro  una  diminuita  resistenza 
e  coesione  organica  per  una  cachessia  prevalente  e  inquinante  gli 
um'ori  e  i  solidi,  animali,  non  che  perturbante  il  processo  dell' or- 
ganica riparazione.  —  SI  sa  che  Filippo  II  e  Siila  furono  vittima 
del  parassitismo  pediculare,  come  altri  lo  furono  dal  parassitismo 
regetabile  —  ma  si  sa  pure  che  il  morbo  pediculare  negli  uni  e 
V  oidio  negli  altri  e  specialmente  negli  affetti  dal  tricoma  furono 
SQ^egu^nti  all'alterazione  delle  funzioni  organico- plastiche  (i).. 

DelValterazione  delle  secrezioni. 

De  Renzi 9  informandosi  alle  moderne  teorie  istologiche,  con 
Luschka  e  con  Goodsir,  considera  tutte  le  secrezioni  come  un 
prodotto  della  fusione  delle  cellule  secretorie  specifiche,  sottraendo 
questa  branca  di  atti  vitali  all'empirismo  meccanico,  siccome  a! 
grettismo  chimico.  —  Onde  è  che  per  lui  avvi  la  cellula  bierosa, 
la  biliosa  o  epatica,  la  sinoviale,  T epiteliale,  ecc.,  ridonando  a 
tutte  le  secrezioni  le  caratterislicbe-organico-vitali  e  togliendole 
all'automatismo  exosmosico,  ai  filtri,  alle  coesioni  di  affinità  speci- 
fica, ecc. 

Lasciando  da  parte  la  teoria  dei  trasudamenti,  mes^  in  campo 
àaAVffenlef  poiché  non  ha  rapporto  agli  stravasamenti  morbosi,  di 
cui  per  altro  rischiara  la  genesi ,  il  prof.  De  Renzi  si  occupa  a 
classare  le  alterazioni   delle  secrezioni ,  e  le  distingue  per  V  au- , 
mento ,  ipererinia ,  e  per  la  diminuzione  cfae  ei  dice  acrinià  e 


9 

(i)  Questa  parte  di  patologia  merita  ulteriori  studii,  dilucida- 
tionì  ed  esperienze. 
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meglio  dfrebbesf  Ipoerinia:  —  Le  nuove  secrezioni  morbose  poi 
le  diflingue  in  omoetinie,  se  segregano  prodotti  analoghi  ai  nor^ 
mali,  ed  in  eterocrinie^  se  separano  prodotti  assolatamente  nuoTì. 
—  Per  altro  queste,  a  mio  senso,  non  appartengono  alle  fere  se- 
crezioni, sia  pure  anche  anormali,  ma  bensì  ad  atti  e  processi  pu- 
ramente patologici  e  straordinari!. 

Venendo  poscia  a  dire  dell'  anmento  e  della  diminuzione  delle 
secrezioni  naturali,  avvisa  Vipjercrinia  poter  dipendere  da  sovraiec- 
citazione  nervosa  e  vascolare,  da  ostacoli  al  corso  del  sangue,  da 
crasi  speciale  di  questo  latice,  da  flussioni  abituali,  da  antagoni«- 
smo  di  bilanciamento,  da  lassezza  di  tessuto  ed  infine  anche  da 
insufficienza  di  innervazione  (tocche  trattandosi  di  vere  secrezioni 
normali  sembra  non  potere  concedersi),  L'aer/n/a,  o  ipocrinia^ 
presso  a  poco  la  fa  dipendere  dalle  stesse  cagioni ,  operanti  io 
modo  e  grado  diverso.  —  Elevando  maggiormente' le  sue  vedute, 
avrebbe  il  patologo  del  Sebeto  scòrto  che  Vacrinia  è  più  che  al^ 
tro  legata  all'eretismo,  sia  febbrile,  sia  flogistico  dell' universale 
organismo^  e  Vipercrinia  all'eccitazione  fisiologica  localmente  pre- 
valente. —  Ranieri  Bellini^  ricalcando  le  orme  4cl  famigerato  eli-» 
nico  di  Parma,  ha  illustrato  con  savia  ed  opportuna  dottrina  que* 
sta  importante  materia,  poggiando  dalle  cause  secondarle  nelle 
quali  sostò  il  De  Hemi,  alta  considerazione  delle  cause  supreme» 
—  Sicché  .anche  questa  branca  di  fisio-patologia  ba  avuto  la  sua 
Illustrazione  scientifica  in  Italia. 

Circa  le  secrezioni  nuove  o  morbose  considera  il  solerte  pato- 
logo dello  studio  napoletana,  nell'  omoinriniaf  Vidro-crinia  o  idro^ 
no8Ì  di  Lobstein  e  la  pneumo-crinia,  ^scindendo  V  emalù-crinia. 
Pare  che  da  invertito  rapporto  fra  la  secrezione  e  il  riassorbi* 
mento,  alla  pari  che  dalle  mutate  condizioni  organiche  delle  mem- 
brane sierose  e  delle  loro  cellule  secretorie,  possa  dipendere  e  di- 
penda r Idroer^nfa,  ossia  l'idropisia.  —  Questa  è  antica  dottrina, 
ma  sembrami  quanto  antica,  incompleta,  —  Avvi  qualche  cosa 
di  più  nelle  idropisie  di  un  filtro  meccanico.  —  Avvi  al  certo,  ol* 
tre  questo  filtro  e  la  diatesi  dissolutiva,  consistente  nella  condì* 
zione  oligoemica,  idroemica,  aglobulica,.ecc.9  un  disturbo  spesso 
organico,  e  sempre  assimilativo  —  plastico  vitale.  —  Avvi,  io  di- 
co, in  tutte  le  idropisie  qualche  cosa  di  più  di.  un  deposito  non 
"*^*assorbito  e  di  una  crasi  diiuta  di  sangue,  poicbè,  come  tutto  nel 
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corpo  umano  fanzionante  è  vivente  t  coai  tutto  è  pitale  |iei  àuoi, 
sia  fisiologici»  sia  patologici  funzionamenti.  -^  Da  qualunque  punto 
si 'muova,  nell'organismo  xnvente,  non  si  può  far  capo  che  al  vf- 
talismo.  E  di  ciò  mostra  di  essere  o^gimsii  persuasa  tutta  la  stu- 
diosa gioventù  della  colta  Europa. 

Trattando  della  pnemnato-crinia  ^  seguendo  le  orme  di  Dalla 
Decima ,  G.  P.  Frank  e  Lobstein ,  ecG.> ,  cbe  svolsero  egregia- 
mente un  tema  tanto  meritevole  di  accuraU  e  solerti  studj,  opina 
che  questa  alterazione  di  secrezione  dipenda  da  una'  speciale  azio- 
ne delle  membrane.  Il  vapore  i^pansile  sanguigno  del  Rosa^  veri- 
ficato con  severità  di  esperimenti  da  Krimer^  ne  porgerebbe  in 
concorso  con  molli  fatti  clinici»  riportati  dai  Tigri,  dal  Terzi  e  da 
noi  stessi  veduti,  una  «erAa  .sanzione  non  infirmabile  dalla  gratuita 
e  supposta  Cermentazione  di  Henle,  •mentre  non  escluderebbe  ria* 
flusso  nervoso  del .  Lobstein. 

Sicché  sembra  psovato  che  la  pneumatosi  ch^  è  costantemente 
compo&ta  di  gas  acido  carbonico,  di  gas  idrogeno  e  di  «gas.  azoto, 
non  è  il  risultato  della  decomposizióne,  sia  delle  sostanze  alimen- 
tari,  sia  del  sangue  o  degli  umorj  delle  secrezioni,  ma  sibbene  è 
essa  slessa  una  secrezione  morbosa  ed  un  vero  prodotto  delPaziohe 
degli  organi  funzionanti  irregolarmente. 

Per  quanto  concerne  le  secrezioni  anormali  o  miste,  compren- 
denti r^albuminuria  di  Brighi,  détta  anche  albuminosi,  e  il  diabolo 
mellito,  0  glucosuria,  scoperto  dal  fFillis  e  forse  dipendente  dal 
'  non  venire  consumalo  e  trasformato  Io  zucchero  secreto  dall'epate, 
e  dalle  stesse  masse  muscolari,  nella  respirazione,  e  il  sudore  mei- 
lilo  trovato  dal  prof.  «Semmo/c^  De  Benzi  non  si  diparta  dalle  ve- 
dute della  moderna  patologia  per  le  sue  dottrine,  coiQe  tutti  san- 
no, tuttora  incerte  in  proposito  e  fluttuanti.  11  che  non  vieta  che 
anche  qui,  tanto  la  eziologia,  che  la  terapeutica  chimica  non  ab- 
biano fatto  insufficiente  prova  di  loro  validità,  se  dir  non  vuoisi 
non  abbiano  completamente  fallito. 

Ed  eccpci  hWelerocrinia.  —  «  Chi  volesse,  scrive  l'Autore,  ap- 
M  plicare  strettamente  le  leggi  biologiche  della  secrezione  alla  for- 
M  mazione  éti  prodotti  eterolughi,  non  potrebbe  diversamente  spie- 
m  garli  che  ammettendo  nei  tessuti  organici  una  facoltà  di  trasmu- 
»  tarsi  in  organi  secretori  di  nuovo  genere^  -—  Ma  bene  esauii- 
w  naiido  la  formazione  di  questi  prodotti,  si  vede  chiaro,  cbe  essi 
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•  poMOOo  pangoBtfsi  più  ad  ob  deposito  morbMo,  cbe  ad  naa 

•  Toa  secrezioDe.  Depositi  morbosi,  che  si  haiiBO  dal  saogne  fi 
w  aaterie  pseodo-organidie  o   di   materie  assolatamente  saline, 

•  tanto  neUe  canta  interne  cbe  negli  interstizii  dei  tessnti  orf^ 

•  nici  ». 

^  In  questa  categoria  di  anormali  secreiioni,  ossÌTero  di  depositi 

■ortiosi,  inclnde  il  nostro  patologo  i  tobereoli  accennali  da  Ippo^ 
crmte,  studiati  da  Morgagni,  e  quindi  sottoposti  a  trnttina  pafen- 
logica  da  5forft,  Bayle,  iMttm^  Xieòerl,  Louis,  Andrai,  Paro- 
fa,  9amtlU  Stokas,  Maeibarsky,  Bokitanskf,  Skoda,  NicctAwcei, 
Jhthini  e  tanti  altri;  ritenuti  da  Baroli  e  Dapay  originati  da  ìdn> 
tidi;  da  Kahn,  da  paralisi;  da  Cruveilkitr,  da  pus;  da  itvscà  e 
Mkmdl,  da  muco  condensato,  ossia  da  albumina;  da  Altion  e  da 
Broussais,  da  ibrìna  per  flogoù;  da  Andrai,  da  alterato  funzio- 
namento polmonale,  ecc.  Però  oggi  la  maggior  parte  dei  patologi 
li  ritengono  originati  da  cagioni  complesse  e  precisamente  da  una 
speciale  tri^  albuminosa  del  sangue,  da  insnfiic^enie  ampiezza  to- 
racica (t),  da  deficiente  energia  cardil^fascolare  e  neuro-muscob» 
re,  da  stasi  e  iperemia  sanguigna,  ecc.,  non  cbe  da  tizio  eredl- 
terio  ed  ancbe  da  «tma  conls^toso^  a  sentimento  di  parecchi  pra- 

llei. Per  una  maggiore  intelligenia  A  quanto  Tengo  esponendoi, 

il  lettore  è  pregalo  a  coosultere  t'opera  suDa  tisi  del  proL  Mm- 
acài  di  Parma,  fl  Trattelo  sulla  tubercolósi  del  car.  proL  Airolu, 
la  Memoria  sull'eziologia  e  cura  della  scrofola  del  cav  proC.  ^pe- 
rmea, e,  se  nou  te  sdegna,  pur  anche  te  nostra  EpitoOM  •  auUs 
te6«reoldst  e  smila  scrofola  >. 

OMre  i  labèrcofi,  pone  fl  De  memzi  neil'cItrocrtnMi:  i.*  ia 
melMosf  su  riunita,  sia  dìAisa,  ste,  come  di  consueto  arricne, 
concentrate  nelle  glanUnle  bronchiali.  —  Dice  queste  sostanza  non 
essere  di  natura  cancerosa,  ma  poter  complicare  però  il  cancro, 
siccome  ogni  ^tra  naseenza  ordinaria  e  straonlinana  ;  ripetere  il 


(I)  1>3po  che  Fochard  provò  i  luoghi  marini  e  te  navigai 
non  pieservare»  nu  predisfiorre  alte  tisi,  Gasialdi  fece  conoscere, 
cbe  al  dissopra  del  lireilo  dei  mare  ^iOQO  metri  non  tì  è  più  tisi» 
perchè  onde  respirare  si  richiede  niia  grande  ampliazione  di  torace, 
al  che  arrogo  che  sussìdio  proficuo  nelte  tubercolósi  testé  fu  ri- 
scontrate  te  gìunaiUca  pidMinir  addaCtete  dai  mc£ci  sfiiaerù 
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«olore  nero  dal  deposito  dell' ematind  e  noo  da^Ji  ossidi  ferro^-^ 
nosiy  siccome  opinarono  Lassaigne,  Barruel  ed  Hechty  poiché  di-*, 
mostrarono  essere  costoro  nell'errore  Scherery-Firchow,  Bruch;  ecc. 
Rokitansky  allribui  la  melanosi  polmonale  al  gas  idrogeno  solfo'- 
rato,  ma  altri  credette  questo  yas  giammai  trovarsi  nelle  cellule 
del  polmone.  2.^  La  cirronosi  trovata  da  Lobstein  e  da  Dubreil 
perfino  nei  fjeti  trimestrali  —  e  composta  di  polvere  gialla  finis- 
sima, simile  a  quella  dell'ocra.  3.®  La  santosi  o  \^  silerosi^  che 
sono  sostanze  per  ora  semi-ipotetiche.  4.^  (I  pus  o  la  marcia  de- 
rivante immediatamente  da  una  celldla  specifica,  e  mediatamente  dal 
sangue  contenente  sali  e  piina;  avente  globuli  più  voluminosi  di 
quelli  del  sangue,  rotondi,  rugosi  o  frangiati  ed  infusorii;  e  distin« 
guibile  secondo  Lebert  dal  muco,  per  non  contenere  questi  g1o« 
bull,  e  secondo  VHenie  per  provenire  da  corpuscoli  citoidi. 

Tutti  i  patologi  d'oggigiorno  sono  concordi  nell'ammettere,  che 
il  pus  proviene  da  una  membrana  chiamata  dal  suo  uffizio  pioge* 
nica,  e  nel  dire  che  essa  contiene  molta  piina^,  e  che  il  processo 
flogistico,  od  almeno  iperplastico,  deve  presiedere  alla  formazione^ 
del  pus^  della  sua  membrana  secérnente;  essendoché  anche  la 
piogenia  o  pioemia  é  una  formazione  vitale  e  non  una  pretta  e 
semplice  trasformazione  umorale.  —  É  interessante  ed  utrle  la  di- 
stinzione fra  la  eziologia  della  pioemia  e  della  diatesi  piogenica 
stabilita  dall'Autore,  per  la  intelligenza  dell'infezione  purulenta.  — 
Se  non  erro,  De  Benzi  eoo  questa  distinzione  riuscì  a  conciliare 
le  disparate  opinicnui  dei  patologi,  ed  a  confutare  vittoriosamente 
sì  Vffenle,  che  crede  avvenire  sempre  la  pioemia  per  secrezione 
di  nuovo  pus  —  siccome  coloro  che  quali  cause  di  essa  non  am- 
'  mettono  che  trasporti  metastatici  o  flebiti. 

^.^  Le  materie. saline^  ossia  i  calcoli  e  le  pfetre.  -^  Contraria- 
mente sM'ffénle  il  prof,  napoletano  opina  non  nàscere  questo  da 
insufficietiza  di  liquido  o  mestruo  e  da  abbondanza  di  sali,  ma  sib« 
bene  da  condizioni  generali  e  da  un  v'ero  e  reale  processo  pato- 
logico. Si  sa  che  i  calcoli  per  la  sède  si  sono  detti  salivalif  gt^t* 
turali f  pomonali,  intestinali  (o  bezoardi  degli  uomini  ed  jppo-' 
liti  dei  cavalli);  biliari  (resultanti  dà  materia  gialla,  colesterina  e 
picromele);  orinari  (composti  con  vàrio  intreccio  delle  sostante 
seguenti:  acido  urico,  urato  d'ammoniaca,  fosfato  di  calce,  fosfato 
ammoniaco-magnesìaco,  osaalato  di  calce,  silice,  materia  animalie 
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rariabile,  ossido  cistico,  eìsltnà,  fibrina)];  tofi  artritici    (composti 
per  lo  più  di  orato  di  soda),  ecc. 

Disordine  deWinnerpazione,  cioè  della  sensibilità  e  della  ir^ 
ritabilità  nelle  tnalalUe^  —  In  questa  classe  di  alterazioni  mor- 
bose colloca  il  De  Ren^i  TanesteM  e  la  iperestesi  cbe  manda  confuse 
con  la  cenestesi  idiosincrasica. 

Qui  manca  affatto  tolto  quanto  è  relativo  alle  frenopatie,  cioè 
a  dire  ai  disórdini  dell' inlelligenea,  alle  alUicinationi  delle  scrtsa- 
kìodì,  alle  paralisi  e  eontraeioni  cloniche  e  toniche,  agli  appeliiii 
istintivi  cbe  nelle  divQfse  malattie  frequentissimi  sviluppansi.  alle 
nevralgie  e  nevrosi  idlopaticbe,  ecc.  E  questa  una  si  grave  e  la- 
mentevole lacuna  ebe  invitiamo  il  collo  amico  a  riempirla  iu  una 
nuova  edizione  delle  sue  Lecioni  patologiche.  —  La  psichica  pa- 
tologia generale  è  cosa  troppo  interessante  perchè  da  noi'  non  si 
esterni  questo  voto  e  non  se  ne  lamenti  la  mancanza  nell'aurea 
patologia  che  «saminiamo  —  tanto  più  the  ogginnii,  per  cura  del- 
l'acutissimo prof.  Bonueeif  f  Italia  possiede  la  fisiologia  dell'anima 
umana,  e  per  quelle  del  Descuretf  l'Europa  ebbe  la  medicina  delle 
passioni. 

Delle  diatesi. 

Sulle  interminabili  questioni  che  si  agitarono  nellef  prime  de- 
cadi del  nostro  seisolo  che  declina  in  Italia,  à  proposito  delle  dia- 
tesi, De  Renzi  taglia  oorto,  sì  che  parmi  il  suo  laconismo  essere 
soverchio  in  un'  opera  che  è  destinata  agli  alunni  di  un  collegio 
medico-chirurgico.  Egli  ritiene^  la  diatesi  in  un  concetto  medico, 
fra  Galeno  e  Bufalini  e  la  dice  «<  quella  condizione  fondamentale 
»  e  generale  dei  solidi  e  degli  umori  che  profondamente  altera  e 
»  permanentemente  l'organismo  intero  e  si  manifesta  con  appa- 
»  renze  morbose,  costanti,  uniformi,  ripetute  »,  Essa  è  qualche 
cosa  più  della  predisposizione  e  della  tempra  organica  speciale  de- 
gli antichi  e  del  prof.  Bosi^  e  qualche  cosa  meno  delle  cachessie 
dei  moderni  e  delle  cacotrofie  degli  antichi  e  dei  moderni  assie- 
'  me,  essendo,  per  il  De  Renvi^  quelle  l'indizio  e  queste' P effetto 

della  diatesi  imperante.  —  Credo  inutile  riportare,  comecché*  cose 
I  notissime,  che  Brown  e  Tomnmsini  non  ammettessero  che  due  dia- 

I  tesi,  e  Guani  e  Rubini  5f\Giuseppe  Frank  i2,  ffildebrand  21, 

I  Trinquier  25,  ^osf,  se  non  erro,  i3,  Farisei  4,  iVonaf  20,  Sehi- 
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nà  i^  Grtsolte  17;  e  conie  a  queste  diatesi  »peciati  si  possono  ri- 
ferire le  il  categorie  di  elementari  affezioni  di  Quissac^  ì  22 
morbi  radicali  del  Lanza^  le  5  affezioni  poìigenìctie  di  Gintrac, 
cioè  la  scrofola,  la  sifilitica^  l*  artritica^  la  erpetica,  la  ca!)cerosa. 
All'indole  di  questo  scritto  non  si  confà  , entrare  in  proposito  in, più 
ampli  dettagli.        .  '  - 

'i 
Sezione  2.*  —  Sintomatologia. 

De  Renzi  assennatametite  distingue  il  «intoQia  dal  segno»  ed 
in. coerenza  là  sintomatologia  dalla  semiologia^  seguendo,  in  ciò  le 
dottrine  del  chia,r.  com.  Bufalini.  «*  I  sintomi^  egli  scrive,  com*^ 
h  prendono  la  storia  di  ogni  fenomeno  morboso  >  mentre  i  segni 
i9  comprendono  i  soli  fatti  morbosi  scelti  dal  medico  per  servir- 
»  $ene  come  criterio  per  riconoscere*  lo  slato  interno  nel  deter- 
*»  minare  la  qualità  della  malattia.  Basta  pna  osservazione  dili^- 
»  gente  per  riconoscere  i  untomi;  ma  per  valut;^rli  vi  vuole  Te- 
»  sperienza  o  prolungato  lavoro  della  mente  ed  un  giudizio  esat- 
*9  to  ».  Contrariamente  alla  scuola  galenica,  e  moderna  francese , 
distingue  i  cintomi  che  sono  una  manifestazione^  generica  dei  mor- 
bi (ossivero  Inombra  e  la  parvenza  morbosa)  dall'essenza  dei 
morbi  istessi,  e  li  divide  a  tenore  della  sede,  dell^orig^ne,  dei  rap- 
porti, della  successione  e  del  modo  di  apparizione,  e  li  considera 
prima  nella  loro  generalità,  poi  nella  specificità  degli  apparecchi. 
Dopo  aver  parlato  dei  mezzi  per  raeeoglicriì,  consistenti  in  misu- 
ra, peso»  ispezione,  ascoltazione,  pressione,  palpamento,  succussio- 
kie,  percussione,  microscopia,  analisi  chimica,  anatomia  patologica, 
assaggiamenlo ,  odoramento,  ispezione  interna^  ecc.,  entra  a  dire, 
dei  sintomi  esterni  apparenti  e  generali.  —  Conseguentemente  alle 
premesse  distinzioni  tratta  in  appositi  capìtoli  dei  segni  rilevati 
dalla  sensibilità,  delle  condizioni  del  jsistema  nervoso,  delle  pas- 
sioni e  dello  stato  morale  deirinfermo.  Dice  poi  di  quelli  che  di- 
pendono dairalterata  motilità;  degli  altri  derivanti  dall'a Iterata  re- 
spirazione, dalla  espettorazione,  dalla  circolazione,  dalla  sfiupnica,  ecc^i 
Quindi  tratta  di  quelli  emergenti  dallo  stato  del  sangue  (nel  quale 
non  ammette  i  dieci  stati  morbosi  dei  prof.  Bosi,  né  tutte  le  diatesi 
del  prof.  Bufalini)  e  della  linfa. 

L'articolo  sulla  ascoltazione  mediata  e  sulla  percussione  (coa- 
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quiste  moderne  dell'arte  diagnostica),  non  ebe  quello  sulle  inda- 
gini chimiche  da  adoperarsi  per  riconoscere  ie  alterazioni  del  san- 
gue, sono  svolti  maestrevolmente,  e  con  quel  metodo  sintetico,  che 
se  non  è  il  {liù  confacente  per  Io  scoprimento'  di  leggi  ignote ,  è 
convenientissimo  e  dovrèbbe  essere  indispensabile  nelle  opere  di- 
dattiche. Ivi  l'esattezza  va  congiunta  alla  concisione,  senza  quei 
dettagli  analitici  o  disquisitorj ,  che  troviamo  in  molte  patologie 
recenti,  quella  del  Bufalini  non  esclusa,  e  i  quali  nocciono^  e  non 
paco ,  alla  retta  intelligenza  dei  canoni  diagnostici  e  menofiiano 
la  fede  scientifica  degli  alunni,  facendo  creder  loro  difficilissimo 
ciò  che  è  facile,  e  richiedente  alta  rheditazione  ciò  che  non  do- 
manda che  una  paziente  osservazione.  —  Nei  successivi  capitoli 
prende  a  trattare  deisintamt  che  derivano  dalle  alterazioni  degli 
organi  e  delle  funzioni  digestive,  nutritive,  esieretorie,-  secretive  e 
generative. 

Noi  additiani)  con  vera  compiacenza  agli  studiosi  il  cap,  8.^, 
concernente  le  alterazioni  degli  organi  secretori  e  delle  secrezioni, 
eome  quello  nel  quale  sono  bellamente  riassunti  e  formulati  tutti 
i  portati  delle  moderne  esperienze  ed  osservazioni,  e  le  ricerche 
della  chimica  organica ,  alla  quale  la  fisiologia  e  la  eziologia  ,  se 
lion  la  patologia  e  la  terapeutica,  devono  molti  lumi  e  molte  seo- 
perte^ 

Sezione  ?^.*  —  Semiologia, 

Già  dicemnio  della  dlstinzfone  che  il  eh.  prof,  napoletano  pone 
fra  la  sintomatologia  e  la  semiologia. 

Alia  semiologia  tratta  dalla  sintomatologia,  riassunta  da  Galeno, 
seguito  dagli  arabi  e  dai  latini,  aggiunse  il  Benivient -{sempre  iro^ 
viamo  un  italiano  a  capo  d'ogni  scoperta  del  medio  evo  e  di  ogni 
utile  riforma)  il  criterio  dell'anatomia  patologica,  mentre  Prospero 
Jlpino  aveva  di  già  formulata  l'osservazione  clinica.  In  s^eguito 
Morgagni^  Falsalpa,  Bichat,  Laennec,  Bostnn,  Andrai^  Louis, 
Cruveilhier,  Piorry;  Bòkitamky,  Lobstein,  Lebert,  Chomelf  Baci^ 
borsky,  Bennett^  Skoda,  e  molti  pio  fecondarono  e  perfezionarono  la 
niiova  provincia.  —  Le  osservazioni  cllniche  e  l'anatomia  patolo- 
gica, dice  Salvatore  De  Benzi,  sono  i  cardini  della  semiottlca.  — 
Se  non  che  a  noi  sembra  che  non  due,  ma  quattro,  siano  questi 
cardini,  cioè:  i.*"  L'osservazione  clinica  tradizionale.  2.'  L' anato- 
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mia  patologica*  5.*  La  fisiologia  patologica  t^stò  mostrata  dall'  a- 
euto  Franceschi,  it,^  Vaffinità  fisio -eziologica  nobilitata  dalla  gran 
mente  di  Francesco  PuccinotlL  —  Sono  qaefsti  i  quattro  criteri 
di  semiottica  indivisi,  alla  pari  preziosi  ed  utilisa)ffli,:che  devono 
guidare  le  ricerche  diagnostiche  pel  pratico,  non  che  le  indicazio- 
ni  terapeutiche.  — I  primi  due  considerano  l'elemento  passivo 
della  malattia,  e  gli  altri  l'elemento  attivo  o  subbiettivo  del  morbo 
stesso.  —  Il  morbo  è  uh.  funzionamento  complesso  e  composto  di 
attività  sabbiettiva  e  di  attività  obbiettiva,  e  rispettivamente  pur 
anche  di  passività  obbiettiva  e  subbiettiva,  e  non  un'entità  reale  so- 
prapposta agli  organi  ed  alle  funzioni  del  morbo-paziente.  ^—  In 
^utti  i  morbi  è  da  considerarsi  fa  lesione  e  la  reazione;  la  ten- 
denta  alla  disgregazione  delle  cause  morbosev  inaffini,  e  quella  alla 
eonservaziòne  e  reintegrazione  dell'organismo,  che  è  quanta  dire 
l'elemento  ezlologico-nemico  e  l'elemento  fisiologico-vitaleramico. 
le  apparenze  sintomatiche^  prese  a  solo,  non  formano  criterio  dia- 
gnostico ,  niente  meglio  che  i  %ù\i  fatti  non  possono  costituire  la 
scienza  patologica.  -^  E  quella  osservazione  semiologica  che  non 
prende  di  mira  l'elemento  attivo  vitale  dei  morbi,  ma  invece  si 
circoscrive  alle  ricerche  microscopicbe ,  fisiche,  chimiche,  anato- 
miche, funzionati,  ecc.,  se  vale  a  fare  un'  esatto  «  visum  etrC" 
pertum  »  della  form^  e.  materialità  dei  morbi ,  non  basta  a  co- 
gliere il  vero  carattere  del  processo  morboso.  —  In  tanta  luce  di 
scienze  fisiche  ed  antropologiche  sarebbe,  per  Dio^  emai  tempo  di 
levare  da  terra  al  cielo  il  nostro  intelletto  ed  avere  meno  in  di- 
spregio gli  ammonimenti  che  da  Napoli  a  Padova,  da  Bologna  a 
Pisa,  da  Parma  ad  Ancona,  da  Pavia  a  Torino,  da  Palermo  a  Mi- 
lano in  bella  armonia  oggi  s'intrecciane.  —  Non  sentite  o  vecchi 
sofisti  il  soffio  vittorioso  che  instaura  il  vitalismo  organico,  l'auto* 
craaia  della  vita  e  l'autocrisla  della  natura?!  Fate  senno  una 
Yolta!! 

Il  patologo  napoletano  distìngue  i  segni  In  anamnestid,  diagno* 
stici  e  prognostici,  ai  quali  Jretéo,  Rostan  e  diremo  anche  Bu^ 
foflinif  aggiunsero  i  terapeutici,  ì  quali  però  seno  sempre  un  X, 
Q  per  lo  meno  un  a  potieriori*  — -  A  queste  somme  e  precipuo 
tengono  dietro  altre  q^nori  division». 
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Secione  4.*  — ÙidgnoiHea. 

L'Aolore  della  semioUica  passa  a  trattare  della  diagnostica,  che 
a  Doi  non  ^eml^ra  poter  meritare  una  singolarissima  specificazio» 
ne.  —  Dai  segni,  che  sono  il  sulAiractum  e  le  inferenze  razio- 
nali» rilevate  dal  materiale  greggio  dei  sintomi  appurati  e  cribrati 
Goirindttzione»  coirosservazione,  coll'eliminaxione  e  coi  crilerj  tratti 
dall'anatomia  e  dalla  fisiologia  patologica,  il  passo  al  diagnostico  è 
facile  e  razionale.  Certo  è  che'  il  diagnostico  costituisce  il  fine  e 
)o  scopo  della  semiotlica,  ed  è  la  l)ase  del  prognostico.  —  Il  dia^ 
gnostico  per  noi  non  è  che  la  semiologia  > applicata.  —  Esso  con- 
sta di  elementi  subbieltivi  e  di  elementi  obbietti  ti  (  qui.  De  Menti 
torna  nel  retto  sentiero).  L'esame  aiiamnestico  e  quello  dello  stato 
attuale  dell'  infermo,  siccome  quello  del  corso,  del  tipo  e  degli  ef^ 
fetti  del  morbo  e  degli  agenti  terapeutici  adoperati,  sono  parti  in* 
iegranti  della  vera  arte  diagnostica.  ~-  La  distinzione  dei  sintomi^ 
in  idiopatici ,  etiopatfci  ed  omopatici  stabilita  dal  Fuceinotii  e 
quella  in  materiali  e  funzionali  dei  france9i,  non  che  l'altra  in  at- 
tivi e  passivi  degli  ippocratici,  possono  giovare  moltissimo  a  faci-' 
litare  la  retta  diagnosi:  —  <•  Dall'  insieme  dei  sintoirii  apparisce  » 
f»  sono  parole  dell'Autore,  la  forma  morboMo^  che  al  dire  di  Puc-» 
■•  einotti  è  la  presente.  Inlmàgine  o  fisonon^ia  del  morbo.  Da  que- 
»  sta,  che  è  l'apparenza  sensibile  dei  morbi,  si  risaie,  alla  cono- 
■n  scenza  della  natura  e  condizione  della  parte  offesa,  ossia  deUa 
99  condizione  patologica  della  malattia,  procedendo  per  quella  con- 
99  catenazione  successiva  la  quale,  secondo  il  pitatu  professore,  dal 
I»  fenomeno  manifesto  si  conduce  fino  a  quest'  uIMmo  che  è  effetto 
99  immediato  del  fenomeno- eama^  in  che  è  riposta  la  genesi  della 
.malattia  >»  ed  in  che  è  riposta. la  sede  e  la  natura  del  morbo.  Parla 
fn  seguito  del  metodo  clinico  più  confacentc  per  determinare  la 
diagnosi,  e  dice  doversi  ricorrere  ai  sètte  fonti  indicati  dal  cele- 
bre prof.  Lanza  e  dedurla:  4.®  dallo  stato  fisiologico  dell' in- 
fermo; S.**  dalla  sindrome  dei  sintomi;  5.""  dal  corso  del  morbo; 
4«*  dalla  sede  del  medesimo;  5.®  dalla  forma  anatomico-patologica; 
G.**  dal  concorso  delle  cagioni  effettuatrici  della  malattia  ;  7.*  dalla 
tolleranza  e  confacenza  delle  cose  adoperate. 
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Sezione  6.*  —  Frognòstico 

Detto  come  il  prognostico  Jìon'  sia  se  non  la  predetermina- 
zione del  corso  e  dell'esito  del,  morbo,  accenna  ì  suoi  fonti  che 
emergono  dalla  diagnosi,  non  che  da  tutti  i  di  lei  eleraenti  costi- 
tutivi, fisiologici,  scmiologici,  patologici,  terapeutici,  anatomico -or- 
ganici ,  ecc.  Dice  essere  fonti  egualmente  di  prognostico  la  sede, 
la  natura,  e  la  intensità  dell' aflfezione  morbosa;  il  tipo  e  lo  stato 
fisiologico  delle  forse  (come,  direbbe  i(  Lonza) f  o. quello  dei  po- 
teri fisiologici  superstiti  (come  direbbe  Fuceinoiti) f  od  anche  del- 
Tefficienza  conservaiivà  (come  si  esprimerebbe  il  Franceschi),  non 
meno  che  le  cagioni,  le  complicanze,  le  successioni,  le  costituzioni 
dominanti,  l'azione  dei  rimedi,  l'età,  il  clima,  la  costituzione  orga- 
nica, la  condizione  ereditaria,  il  temperamento,  le  stagioni,  il  sesso, 
le  azioni  cosmo-telluriche,  ecc. 

Circa  alle  diverse  specie  di  prognostici,  nota  esserveiie  uno  ge- 
nerico (rippocratico,  il  bagliviano  e  ilcelsiano),  che  poggia  sulle 
cose  quae  sunt  oculis,  subiecta,  fldelibus;  ed  uno  specifico,  illu- 
stralo da  Boerhaave,  Beli  e  Doublé. 

Coglieremo  ora  l'occasione  di  dire  (poiché  qui  avrebbe  potuto 
trattarsi  )  delPommissione  che  abbiamo  trovato  nelle  lezioni  del  me- 
dico insigne  del  Sebeto  sol  valore  della  stalistìca  medica.  —  Non 
è  a  dubitarsi  che  essa,  per  il  diagnostico  e  il  prognostico,-  non 
possa  fornire  ai  medici  elementi'  preziosi  di  conoscenza  obbiettiva, 
quando  non  si  presuma  di  attribuire  ai  dati  statistici  (come  molti 
pur  troppo  erroneamente  fanno),  sìa  il  valore  di  una  conclusione, 
sia  una  prova  provata,  sia  una  convinzione  intellettiva.  —  Presa 
la  statistica  per  quello  che  è,  cioè  per  uno  strumento  logico,  o»- 
•  sia  d'investigazione,  può  somministrare  utilissimi  lumi  al  medico 
civile,  e  al  medico  pratico,  e  alla  patologia,  siccome  all'igiene;  e 
non  è  che  con  sommo  rammarico  che  in  tutta  la  sua  op«^ra  ve- 
demmo non  averta  il  De  Renzi  neppure  accennata.  —  Se  Rfìgnet" 
fa  e  Bonoimi  ne  mostrarono  tutta  la  fallacia,  se  Louis  e  i  con* 
soci  clinici  parigini  la  predilessero,  fino  a  materializzare  ed  a 
ridarre  ad  affare  di  computisteria  e  di  burocrazia  la  nobilissima 
arte  medica,  dappoiché  primo  la  introdusse  nella  medicina  il  som- 
mo Basorif  De  Renzi  era  nel  dovere  di  dire  in  proposito  una  di 
quelle  savie  parole  che  a  lui  mai  fecero  difetto  nelle  più  difficili 
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contingenze;  e  oomecclié  autore  della  statistica  medica  di  Napoli, 
e  della  Relazione  statistico-clinica  sul  cholera  di  quella  metropoli, 
egli»  eocne  era  in  dovere,  era  ner diritto  e  nella  competenza  di 
spronare  alle  indagini  statisiiche  coloro  che  in  ogni  fatto  patolo-» 
gico  vedono  an  caso  tutto  affatto  speciale,  siccome  di  moderare 
gli  altri,  che  nei.  morbi  non  considerano  che  quanto  avvi  di  uni- 
versale, trascurando  quasi  totalmente  gli  elementi  subbieltivi  che 
precipui  sono  —  e  di  più  alta  considerazione  meritevoli.  —  ^In^ 
ter  ulrumque  ^tene:  medio  tutissimus  ihis  ». 

Sezione^  G.^  —  Sede  dei  morbi  ed  anatomia  patologica. 

Nel  primo  capitolo  di  questa  lezione  discorre  della  distinzione 
delle  malattie  in  universali  ed  in  particolari.  Tale  questione,  co^* 
mo  pur  troppo  è  noto,  fu  altamente  ed  acremente  agitata  al  tem- 
pi dei  deoterici  e  dei  broussesiani.  — *  11'  Bufalini  vi  spese  attorno 
molle  pagine  —  Bqsi  vi  dissertò  coìn  maggior  senno  e  Franceschi 
testé  ne  (la  data  una  soluzione  plausibile,  con  concetto  ippocrati- 
co. Galeno  f  Celso  y  e  sopra  tutti  Morgagni ,  Benivieni  e  f^ichat 
cominciarono  a  localizzare  le  malattie.  .6rerdy,  Piorry,  CayoU  ^o- 
s/an  in  Francia;  e  Testa,  Bufalini^  Dalla  Decima,  Gallini,  De 
Filippi,  ecc.,  vagheggiarono,  in  Italia,  una  consimile  opinione. — 
1  brpwniani  e  vitalisti  astratti  al  contrario  assentirono  al  concetto 
dell'universalità  delle  malattie;  e  gli  eziologisti  restarono. indecisi, 
tentando'  una  conciliazione  empirica.  —  Gli  uni  vagheggiarono  e 
presero  di  mira  nelle  malattie  il  solo  elemento  obbiettivo  ed  or- 
ganico, e  gli  altri  contemplarono  il  solo  subbi^ttivo  o  dinamico. 
—  Errarono  gli  uni  e  gli  altri/  Il  nostro  patologo  considerando 
che  forza  ed  org^ismo  formano  un  solo  tutto,  frammezza  i  loca- 
lizzatori assoluti  e  i,  vitalisti ,  entisti  ;  e  dice  che  talora  la  sede 
delle  m,alattie  è  neir  intere  organismo,  e  tal'  altra  volta  è  limitata 
ad  un  tessuto,  ad  un  Mrgano,  o  ad  un  apparecchio.  Ed  è  pur  cer- 
to che  le  malattie. diatesiche,  nel  concetto  moderno  di  diatesi,  so- 
na universali:  nel  che  ben  pochi  patologi,  compresi  Bufaliniy  i^uc- 
cinottt,  Ffanceschi  e  Bosi,  oggi  dissentono.  —  Con  questo  eccle- 
tisuìo,  De  Benzi  ammétte  delle  malattie  dette  da  Fernelio  totius 
substantiàe,  delle  altre  che,  come  diceva  Celso,  oriuntur  in  par* 
tibus;  delle  diatesiche,  delle  diffuse,  o  tendenti  alla  diffusione  oo- 
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me  le  chiamò  il  Tommastni  (il  qnale  sia  detto  a  onor  snó  non 
dimenticò  mai  la  considerazione  dell'  elemento  organico-plastico^  e 
solido-umorale);  come  pure  delle  altre  del^ (/raft  membro  sangue, 
come  si  esprime  il  prof.  Franceschi^  e  nelle  quali  «  àbsqae  èva- 
cuatione  aliqaa,  fieri  non  potest  exohitio  »  come  significava  il  vec- 
chio di  Coo  —  non  che  delle  metastatiche  e  delle  permanenti  del 
Puccinottii  e  deìle  locali  con  tendenza  o  non  tendènza  a  farsi  ani- 
yersaK,  del  prof.  Bufalini.  —  Inculca  inoltre,  doversi  distinguere 
il  processo  morboso  dalle  manifestazioni  patologiche,  comecché  in 
oggi  si  ritenga,  alla  pari  delle  malattie  locali  che  tendono  a  far^f 
si  universali  o  generali,  esservi  delle  malattie  generali  (esantemi, 
pesti  e  cancri  )  che  da  generali  tèndono  a  farsi  locali. 

Riguardo  alla  mutazione  della  sede  già  avvertiva  il  Testa  e  \ù 
confermavano  Bufalini^  P.uccinotti,  Bosi,  Franceschi  e  molti  altri 
nazionali  ed  esteri,  che  tutte  le  malattie  possono,  ed  hanno  ten* 
denza,  tuttoché  in  principio  locali,  a  farsi  universali,  se  non  per 
la  ripetizione  del  processo  morboso,  per  i  fenomeni  simpatici  e  di- 
namici. —  »' Conspiratio  una\  consentientia  omnia!  n  Gintrac 
chiamò  alcune  malattie  ambulanti  (le  oóetastatiche  di  Puccinotti), 
e  perciò  Montèggia  aveva  divisi  i  morbi  in 'simmetrici  edasimmc* 
trici. 

Fra  le  malattie  che  hanno  principio  da  una  condizione  gene- 
rale che  tende  a  localizzarsi,  pone  De  Renzi  la  gotta,  gli  esante- 
mi, le  cachessie,  la  diatesi  flogistica  e  perfino  la  tue  venerea  (nel 
che  non  consentirei  )• 

Nel  %^  capitolo  esamina  le  simpatìe,  le  coincidente  e  gli  an- 
tagonismi morbosi.  Dopo  larthez  e  Broussais,  il  grande  storico 
della  medicina,  F.  Puccinotti,  pose  cura  neirrl lustrare  le  simpatie 
morbose,  distinguendole  in  sintomatiche  o  di  pura  azione,  ed  in 
quelle  di  ripetizione  di  morbo.  —  Bordeu,  Furster  e  Peztoli  esa- 
minarono a  partito  l'antagonismo  vitale,  che  Boudin  considerò  in 
via  patogenica  ed  eziologica  con  somma  dottrina.  Segue,  in  altro 
articolo,  la  trattazione  delle  successioni  e  conversioni  morbose,  os- 
sia della  metaptosi  studiata  da  Ippocrate,  Lorry,  Baglivi,  Casa- 
lecchi,  ecc.  ^  . 

Nel  susseguente  discorre  della  forma  dei  morbi,  che  per  esso 
viene  costituita  dagli  elementi  morbosi  già  indicati,  cioè  dair  ele- 
mento organico,  vitale,  dinamico  ed  eziologico,  —  Dice  roanife- 
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stare  la  forma  morboat,  non  reasenza,  ma  Tatto  iniziale  delle  roa,« 
lattie.  Qui  fa  entrare  lo  stadio  dell' àfGnità  fisiologica  delle  cauae^ 
morbose  e  4|uelIo  degli  effetti  dei  rimedii,  avvegnaché  sia  pur  vero 
che,  nOfturam  morborum  osf^ndunt  eurationes.  £  qui  ei^amina  pa- 
rancp  la  specificità  morbosa.,  negata  male  a  proposito  da  Marci 
e  Hequin,  e  gli  elementi  organor-patologici  distinti,  studiati  e  fis- 
sali al  numero  di  50  da  Bérard  e,  pria  di  lui,  da  Dumas,  Bar^ 
ihez  e  perfino  da  GaleìiOf  contraddetti  dn.Pinelf  bosteouti  dalla 
scuola  di  Montpellier,  ed  ultimamente,  in  modo  speciale,  difesi 
da  Qtff^aoc,  Debreyne,  Forget,  Ginlrac  e  Piorry,  sebbene  in  al- 
tro senso.  ^   . 

Nel  capitolo  5.^  prende  .a  dire  della  fisioloigia  patologica ,  che 
è  una  conquista  dei  moderni  stodii.  Si  é  .oggimai  veduto,  e  si  so- 
no i  medici  alfine  persuasi,  che  la  fisiologia  ossia  il  ritmo  della 
vita,  domina  puranco  nel  corpo  infermo,  e  vi  domina  con  effi- 
cienza conservativa,  e  con  cospirazione  oigauica  — sicché  potè, 
senza  paradosso,  Giovaani  Franceschi  ritenere,  eoncordemente  col 
Lepelleliery  essere  la  malattia  una  funzione  dell'organismo,  ed  esi- 
stere in  ogni  morbo  una  quota  di  fenomeni  provenienti  dalla  le- 
sione operala  dalle  cause  morbose,  ed  un' allra  emergente  dal  pro- 
cesso 0  dalla  tendenza  di  cospirazione  fisiologica  è  di  conserva- 
zione e  restaurazione  organica.  — -  E  il  Guériu  potè  dire  «  es- 
»  sere  la  fisiologia  patologica  la  scienza  della  ibazìooalità  per- 
»  yertita  », 

Bichaty  BégiHj  Gintrac  e  De  Renzi  presentirono  che  la  fisio- 
logia patologica  è  la  scienza  correlativa  dèiranatomia  patologica, 
nel  modo  stesso  che  la  fisiologia  noroiale  lo  è  dell'anatomia  de- 
scrittiva^ —  Videro  eglino  in  somma,  essete  dessa  l' ermeneutica 
interpretativa  delle  alterazioni  palologiche;  brevemente  la  scienza 
del  fatto  ed  alto  morboso  in  azione,  come  direbbe  Gintrac.,  es- 
sendo l'anatomia  patologica  Ja  scienza  del  fallo  morboso  compiu*- 
to.  —  Dalla  fisiologia  patologica  Giovanni  Franceschi  trasse,  con 
una  felice  inspirazione,  la.  dottrina  della  reiategrazione  organica, 
quella  del  concorso  dell'  universale  al  recupero  ed  alla  sanazione 
delle  parti  inferme;  non  che  l'altra  dei  procèssi  regressivi  o  sa- 
lutari dei  morbi  e  l'altra  ancora  della  prevalenza  del  processo  vi- 
tale conservatore,  sulle  cagioni  morbose  e  suUe  alterazioni  e  le- 
sioni organiche.  ^  , 


i62ft 

DaHa  fisiologia  sf  patsa^^  nel  4.*  capitolo  di  questa  sezione,  a 
favellare  dell'anatomia  patologica.  —  Questa  disciplina,  dirò  con 
Foffel^  e  muta  e  costituisce  il  solo  pisim  et  repertufn^  ossivero 
l'inventario  dei  guasti  postumi,  dappoiché  fuggi  e  si  spense  la  vi- 
ta >-*•  in  una  parola  il  caput  mortum  dell'elaborazione  vitale.  -*-» 
Agl'anatomia  patologica  spetta  l'osservazione  delle  lesioni  stru- 
mentali e  dei  cangiamenti  materiali  degli  organi  e  dei  tessuti; 
alla  fisiologia  patologica ,  al  contrario ,  spettano  le.  deduzioni  se* 
miottiche  e  terapeutiche.  -^  Cosi  fu  riguardata  l'anatomia  patolo- 
gica dal  Morgagni  f  che'  la  alzò  e  levò  à  grado  di  scienza  espe- 
rknentale,  fino  al  Cotugno^  che  fondò  in  Napoli  la  prima  cattedra 
di  questa  scienza.  E  la  fisiologia  patologica  da  tutti  i  vitalisti  as- 
sennati e  moderati  in  egual  concetto  fu  tenuta.  iRfort/a^nl,  rias- 
sumendo i  lavori  di  BenMeni^  pubblicati  nel  i507,  dì  Riolano, 
BartolinOf  Fal^dha^  Bonnet,  Tulpio,  Donato^  Buischio,  BUies, 
Severino^  ecc.,  stabili  le  vere  basi  dell'anatomia  patologica,  facen- 
dola servire  alla  patogenia  ed  alla  ricerca  della  cagioni  evidenti  e 
della  sede  delle  malattie  ^>  mentre  il  Malpighù  applicando  la  mi** 
croscopia  alla  fisiologia  ed  alla  ^patologia,  creava  la  scienza  istolo« 
gica  elevata  oggimai  da  Firchow,  Mailer ,  Leberty  Kolliker^  ecc., 
a  sommo  onore. 

Noi  non  seguiremo  l'Autore  nei  paragrafi  nei  quali  parla  dei 
vantaggi  dell'  anatomia  patologica ,  dei  metodi  di  esplorazione  ne- 
eroscopica,  chimica  e  microscopica,  comecché  cose  oggimai  note 
all'universale  del  medici^ 

Due  sole  cose  accenneremo,  che  crediamo  ioiportanti^  —  La 
prima  è,  che  la  chimica  organica  e  la  micrografia,  perfezionate^ 
hanno  moderato  le  soverchie  pretensioni  della  chimica  e  micro- 
scopia imperfette^ ,e  la  seconda,  che  mai  escire  deve  di  mente 
agli  studiosi ,  che ,  se  queste  discipline  illustrano  la  composizione 
e  la  disposizione  istologico-chimica  dello  strumento  della  vita ,  a 
ben  poco  valgono ,  per  comprenderne  e  interpretarne  it  sublime 
magistero  e  il  funzionamento,  tanto  nello  stato  normale  che  he}  pa- 
tologico. 

Sezione  7.*  Corso  del  morbo. 

Il  processo  necessario  del  morbo  viene  considerato  nei  suoi 
siadj  regolari,  nelle  accidentalità  soggettive  ed  obbiettive,  e  nella 
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individualità  delle  singole  affezioni  morbose ,  non  che  nei  .periodi 
djslinti  dell'invasione,  dell' incremento»  dello  stato»  della  dec^ina- 
lione   e   del  termine.  Dietro  di   che»  il  nostro   patologo   inéigno 
passa  a  ragionare  delle  crisi. 

Stabilita  e  formulata  la  realtà  dell'autocrisia  ippocratica»  malo 
a  proposilo  negata  da  Basori,  Tomn^asini,  Drown  e  Aeil  »  e  op- 
portunamente restaurata  da  MosccUL,  dallo  stesso  De  Benzi,  da 
Luigi  B0SÌ9  ad  Francesco  Pucinolti^  óà  Carlo  Speranzor-àsL  Gi(h 
vanni  Franceschi ,  da  Leopardo  Betti  »  da  Benedetto  Monti,  da 
Francesco  Bonucciy  e  dalla  scuola  di  Montpellier»  daW  Ifufeland, 
dal  Lama,  e  detto  come  la  dottrina  dei  giorni  criiici  indicatori 
e  intercalari  fosse  presa^,  dalla  scuola  matematica  di  Crotone,  cioè 
dai  periodeoti»  ed  applicata  impensatamente  alla. medicina»  arterlo 
poggiare  la  moderna  teorica  delle  crisi  sopra  la  legge  di  reazipno 
vitale»  eminentemente  espansiva»  in  opposizione  al  movimento  coq<« 
centrico  del  morbo  :  poter  ejssa  essere  emorragica»  ipercrini/ca»  ete- 
rocrinica»  ecc. 

Bufalini,  benché  abbia  negato  Tefficicnza  critica  degli  atti  di- 
namici» e  .abbia  ristretta  la  forza  medicatrice  della  natura  »  ossia 
dell'enormon  (impetum  faciens)»  alla  coesione  0  resistenza  organica 
ed  ai  processi  riparatori,  pure  ha  dato  dei  criteri  analitici  di  graq 
valore  per  il  riconoscimento  dei  fenomeni  morbosi  crit|ei.  TuC" 
cinotti  ha  messb  in  relazione  le  ?arie  malattie  idiopatiche  e  omo- 
patiche  »  col  mezzo  dell'  affinità  fisiologica  e  del  processo  critico 
specifico»  non  escluse  le  stesse  neuropatie  con  le  crisi»  e  con  Ici 
cause  morbose  da  up  lato»  e  dall'altro  col  processo  morboso  spe- 
cifico. Franceschi  ne  ha  mostrata  V  indole  varia,,  nelle  malattie 
irritative»  nelle  piressie  e  nelle  flemmasie;  il  meccanismo  patolo- 
gico, consistente  nell'espulsione»  nell'assimalazione  e  nella  coziono 
ossi  vero  nel  pepasmo;  e  il  magistero  terapeutico.  Onde  parmi. 
lecito  ritenere  e  proclamare  che  questa  branca  di  patologia  »  que- 
sta sepolta  gemma  dell'antica  medicina  greca»  latina  ed  araba»  è 
stata  vittoriosamente  e  splendidamente  restaurata  e  messa  a  giorno 
dai  moderni  trattatisti  italiani. 

Parlando  della  durata  del  morbo»  S.  De  Benzi  divide  le  ma- 
lattie per  il  corso  in  acute  e  croniche  ;  e  suddivide  poscia  le 
prime  in  fulminanti»  effimere»  acuti^ime»  peracute»  acute»  suba- 
cute» ecc.»  e  le  seconde  in  inveterale  abituali»  lente»  eec.»  Per  il  tipo» 
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le  classa  in  continue,  remittenti  subcontinue  (del  Tòrti)  edinter- 
miltentiy  con  le  suddivisioni  scolastiche  a  lutti  note>  —  Egli  però 
distingue  saviamente  V  intermittenza  dalla  periodicità  comune  a 
molti  generi  di  morbi»  e  la  intermittenza  dalla  periodicità  speci- 
fica e  idiopatica  e  dalle  emopatie^  fiogislica,  biliosa,  scorbutica  e 
nervosa,  tanto  e  tanto  opportunamente  illustrate  dal  Puccinotii^ 
dal  Minziy  e  da  noi  stessi,  nel  Severino  di  Napoli  e  neWlngraS' 
sia  di  Palermo  9  alcun  poco  studiate.  Passa  quindi  ad  accen- 
nare le  teorie  sulle  malattie  intermittenti  e  periodiche  miasmatiche, 
a  proposito  di  che  rimandiamo  il  lettore  all'opera.  —  Testa , 
Brocchi,  Folehif  Julia-Fontenelle,  Falentini,  Burdach,  Boudin, 
'Firey,  Darwin,  Puccinotti,  Mimi,  Montfaucon,  ecc.,  si  sono  occu- 
pali in  questo  secolo  deirorigine  delle  febbri  periodiche  o  inter- 
millenli  miasmatiche.  —  Alcuni  le  hanno  attribuite  air  azione  ro- 
tatoria della  terra,  altri  all'  accumulazione  progressiva  della  causa 
prossima  o  materia  morbosa  ;  chi  è  ricorso  alle  vicende  termo- 
Sgro-bàrometriche;  chi  agli  atti  della  riparazione  organica;  chi 
all'azione  dell'  aria  fresco-umida;  clii  alle  leggi  periodiche  del  si- 
Steitia  nervoso  ;  chi  alla  introduzione ,  produzione  e  riproduzione 
di  un  fermento  miasmatico  ;  chi  all'  eteroidesi  ;  ehi  all'iizione  elet- 
trica. Non  essendo  qui,  né  il  tempo  ,  né  il  luogo  di  prendere  in 
esame  le  varie  opinioni  suaccennate,  basterà  che  io  dica  essere 
tuttora  r  efficienza  periodica  coperta  da  un  denso  velo  —  :  non  * 
essere  peranco  constatata  l'esistenza  di  quel  miasma  che  altri  col 
ghiaccio  e  coli'  acido  solforico  disse  aver  raccolto  nelle  paludi  di 
Vigevano ,  spingendo  con  un  soffietto  l' aria  in  una  bottiglia ,  ed 
essere  oggimai  mapifesto  che  nella  yersi  idiopatia  miasmatica , 
vinto  l'accesso,  non  si  può  ancora  dir  vinta  la  malattia.  —  Jacquot 
ed  altri  moderni  francesi  palesarono  a  quante  svariate  entità  / 
processi  e  forme  morbose,,  sì  in  Algeria  che  nell'agro  romano,  l'e- 
lemento miasmatico  può  andare  e  va  consociandosi. 

Dicendo  ora  del  termine  e  degli  esiti  delle  malattie,  che  con* 
t'empiano  il  ritorno  alla  normalità,  il  passaggio  ad  altra  malattia  e 
la  morte,  l'Autore  dice  potersi  ottenere  la  guarigione  per  delite- 
scenza,  a  mezzo  di  rimedi  energici  o  dì  reazioni  vitali;  per  giu^ 
dicazione,  in  forza  di  reazioni  organiche  e  di  atti  critici,  e  per  lisi, 
quando  si  spenga  il  morbo  a  grado  a  grado,  e  a  poco  a  poco.  Que- 
sta maniera  di  risoluzione  è  stata  illustrata  dal  Franceschi,  al  ri- 
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Terbero  e  col  sussidio  della  fisiologia  patologica  ^  dalla  quale  non 
sembra  aver  tratto  gran  partito  il  nostro  Autore.  Nei  passaggi  ad 
altre  malattie,  questi  accenna  la  metaplósif  Vapostasi  e  la  meta^ 
baie,  e  disserta ,  ma  troppo  incompletameiite,  sull'argomento  im- 

a 

portantissimo  delle  metastasi,  della  diadessi,  e  del  metaschematismOm 
.—  Però  circa  le  metastasi  dì  materia,  negale  da  Èellini  ^  Frari' 
ehini  e  Tommasiniy  ma  ammesse  da  tutti  i  medici  anlicbì ,  e 
confermate  anche  recentemente  dal  Venturoti ,  dal  Lucioni,  dal 
Malacarne^  dal  Malanno,  dal  Pacdnotti^  ecc.,  distingue  quelle  di 
diffusione,  o  di  azione  ,  negate  dal  Bufalini,  e  quelle  materiali, 
ossia  di  successione  e  di  trasporto  ,  che  dal  Lorry  non  furono 
credute  mai  semplici  e  primitive.  Dà  termine  alla  Sezione,  fa vel- 
landò  della  morte,  che  ravvisa  come  sempre  secondaria. 

Sezione  8.a  —  Nosologia, 

Nel  primo  capitolo  si  tratta  della  nomenclatura  patologica.  L'A» 
deplpra  il  mal  vezzo  di  coprire  l'antica  e  moderna  ignoranza  con 
nuove  nomenclature  che  sono  d'impaccio  ai  buoni  studj ,  non  di 
sussidio  (  e  quella  nuova   zecca  del  Piorry  informi  I  ),  e  dice  esser 
meglio  accettare  i  vocaboli  antichi ,  benché  inesatti  ed  empirici , 
che  il  sostituirne  dei  nuovi  ,   cercando  di  preferenza  di   determi- 
narne con  maggior  precisione  il  valore  ,  il  senso  o   V  espressione 
patologica,  Via  via  che  sarà  dato   di  farlo.  —  Viene  nel  secondo 
capitolo   a  parlare  del  valore    deli'  osservazione  in    medicina  ;    ed 
in  tal  capitolo,    che   meglio,  sarebbe  stato   locato  in  testa   all'o* 
pera ,  l'Autore  è .  assai  esplicito.   Dice  che  il  vero  metodo  di   me- 
dica   investigazione    non   si   può   circoscrivere   nell'  empirica   os« 
servazionet   E   già  sorse  un   grido   in   Italia   (che  trovò   efficace 
eco  nel  Franceschi  e  nello   stesso  De,  Renzi  )  protestante   contro 
una  tanta  abbiezione    dell'  arte   d' Igea.  —  Ratio ,   et   observatio 
sunt  cardines   medicinos^    disse  il  sommo    Baglin  e  ben   disse, 
e    20   secoli    innanzi  \  il  sapiente    di    Coo  aveva  proclamato   che 
^«  medicina  in  philosophia  non  f andata   res   infirma   est  »,  e 
Gelso  «  rationalem  quidem  medicinam  puto  esse  debere  »,  ed  Hof- 
mann M  vera  igitur  theoria  est  fondamehtum  ac  medicince  da-' 
vis  >'.  11  fatto  greggio  per  diventare  fatto  scientifico,  va  soggiun- 
gendo il   nostro  Autore,  conviene  che   sia  ragionato:  e  va  ripe- 
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tendo  il  Puccinottif  conviene  che  sia  interpretato,  e  noi  pare  ri- 
peteremo a  nostra  volta,  coviene  che  sia  idealizzato  e  rannodato 
ad  un  principio  di  filosofica  interpretazione.  —  Vi  sono  fatti  sen- 
sibili e  fatti  intelligibili ,  cioè  fatti  di  pura  osservazione  e  fatti 
non  meno  positivi  di  pura  ragione.  —  E  né  gli  uni ,  né  gli  al- 
tri devono  trascurarsi  e  disconoscersi.  Un'  esostosi  ,  un  rantolo 
formerebbero  esempio  di  fatti  della  prima  classe,  come  il  vizio  vene- 
reo e  la  virulenza  del  vajuolo  lo  danno  della  seconda*  F'edere  ^ 
non  equivale  ad  osservare.'^  né  osservare  equivale  ad  intendere  t 
Feder  àene^  importa  conoscere;  e  bene  conosce  chi  bene  dislin» 
gue!  Il  metodo  sperimentale,  ossia  analitico,  é  strumento  inizale 
e  finale,  ossia  di  riprova  delle  investigazioni  scientifiche  :  il  uie«* 
todo  sintetico  è  metodo  medio  e  didattico,  concreatìvo  e  fecon- 
dativo /  Però  l'uno  non  può  stare  senza  l'altro  :  e  ciò  vero  è  t;psl 
che  V  uso  promiscuo  dei  due  metodi  è  assolutamente  istintivo  ,  e 
di  modo  così  imperioso  che  nessun  medico  di  vaglja  ne  adoperò 
giammai  uno  solo.  —  Anche  Io  stesso  prof.  Bufalini,  seguace  a, 
tutta  oltranza  del  metodo  analitico,  fu  costretto  a  ricorrere  al  sin- 
tetico nella  ricostituzione  dell'edifizio  patologico  e  nella  coordina- 
zione dei  principii  o  processi  semiogenico,  nosogenico  e  terapeu- 
tico/Gli stessi  idolatri  dell'abbaco  e  della  sterile  statislica  non  rare 
volte  furono  costretti  di.  ricorrere  alla  sintesi,  per  trarre  dalla 
selva  selvaggia  della  medica  computisteria  qualche  inferenza  pa- 
tologica e  terapeutica. 

L'osservazione  che  ascolta  la  natura;  l'esperienza  che  l'interroga;, 
l'erudizione  castigata  che  apre  i  tesori  del  passato,  per  dirigere  e 
chiarire  le  ricerche  presenti  ;  la  critica  spassionata  che  > vaglia  e 
cribra  i  responsi  della  storica  tradizione,  delle  osservazioni  e  del- 
l'esperienza;  la  statistica  nosologica  che  non  assimila  fatti  etcro- 
loghi, ma  che  classa  e  dispone  i  fatti  medesimi  in  categorie,  senza  . 
uccidere  il  criterio  e  scalzare  le  scienze,  e  che  né  tampoco  repelle  1 
il  giudizio  0  tenta  di  sostituirsi  ad  esso,  sono  i  veri  cardini  della  ' 
medica  educazione  e  dell'  ermeneutica  clinica.  Sì  /  «  avvi  duopo  : 
M  i.°  Della  storia,  ripelerò  col  sapiente  nostro  patologo,  la  quale 
M  con  lo  studio  del  passato  costituisce  il  presente  ,  quale  nuova 
M  sorgente  dì  studj  per  l'avvenire.  S.**  Dell'osservazione,  che  esa- 
»  mina  nudamente  e  schiettamente  i  fatti  semplici ,  come  li  prc- 
99  senta  la  natura,  ma  veduti  con  diligenza,  con  buona  fede,  con 
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««.to  3  •  Dell'  esperie»»  che  ricerca  novelli  falli 
„  animo  spassionato.  *•   "'?*     f  j^,      „  natura  aprodurU,  che 

„  a  chiarire  i  primj.  f^/^^hT"  l^  -««  »«-^''  «»  *« 
„  non  si  «°"»«°';/';7^  „„„  potrebbe  diversamente  osservare. 
„  valn  traccia  d.  «*f;jyi,  pesato .  apprem  il  presente. 
.  4.'  Delia  ragione  che  t^    •  P         ^^  ^  j„^,  ,,.. 

„  dirige  »''°«*''8"'°"'Ì 'f  Xalc/fa  q«'e  ^  ''«""«  »*'  *="«"■ 
.  nima  di  quesU  ^''f'^l"'^^^^i\iiU  fa  servire  i  fatU  a 
.  rioni  storiche  a  svolgere  ^^^^  \  fare  da  sjorU  Ml'espe- 
-  ^"  rr.L%r  sU-e  pietra  di  paragone,  per  di. 
:  "Z^  IrvrdaAalso  ,  e  per  rendere  agevoU  le  p.à  d.»- 

"  tcr;U*3.'  di  quesU  sesioné  svolge  i  criterii  essenziali  p<. 

U  classifica«.one  "OS"»"»'"-  ,a„mai  primitivi  e  reali. 

Questi  criterii  non  PO^»"^»  ^^^J^  bevono  ess<*e  però  per- 

per  la  da  noi  ignorato  «sen"  *"»»;»»;'  ^^^^  „„,  elassaiione 

cettihili  e  induttivi  L  f  sol  "gg  patologiche  costonti .  per 
.uturale.  che  si  P«M\„*"P"Jj,?;Ju  soggettive  e  obbic^^^^^^ 
qoanto  possono  c««s«"  '^'iV:*':;^^  i^pertlL  la  necessità  di 
eioè  umana  e  morbosa.  ^;  imperfetta  per  sua  na- 

nna classazione,  comecché  «««f  "^"'^    ^^  nosologica.  come  ten- 
tura.  né  Poteadoseje  .sare  "ua  P^^^^^^^^^^       ^^J^^^  ^   „„,..  , 

tevala  Linneo  —  »1  P™»-  ^  ^^^^^^  ^ella  osservazione,  e 
seconda  dei  bisogni  della  »  ^^ar],  secondar],  essen- 

„  dWide  in  ereditar]  ^  "  ^*^^^^^^^^^^^^  ecc.,  pandemici  e 

ziali,  sintomatici,  idiopatie  .  sporad  .  ^  contogiosi.  - 

questi  ultimi  'V-"»"^'';^ /^^^TI' s  Uu  ^e^  »«-«»-»""'""' 
Colloca  in  classi  special    i  ""f»;  *•'      ^^  "j  ^o^i  regolari,  i  con- 

,el  sesso,  delle  «»^  «  ^«  ^  "^  ^r;^;!  lligni,  ecc.  Pere  queste 
grui,  gli  anomali,  gli  ^-^^''-'X^ò  chiama  accidentali,  se  aju- 
,^,ioni  e  <»'—;;;Lat^r scienza,  e  ben  poco  o  nuli, 
tano  la  memoria .  poco  giov  j  scolastiche. 

alla  pratica  -  e  «-»  Jj"?  £rreren«e  essenziali  dei  morb. 
Non  cosi  POt'**»'*,''"!*  •*Ìerne  patologie,  se  possibile  fosse 

scoglio  di  tutto  le  an liche  ^J^^^J^  ^  ,,  stabilirle.  -  ?««; 

fino  ad  un  certo  punto  <^'/'";'^'^'    j.   j,  Brown  e  Tmnmasf 

,e„do  pere  in  tuUe  le  -^^^  ^ J'S,o«e.  a  BarU,  a  ^.r(. 

„{  a  ridai,  ad  Henle,  a  Ginirw,, 
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a  Bufalinif  à  Bosi^  a  PueeinotH  la  divisione  delie  malattie  in  or-> 
l^anico-ciiimiciie,  meccanico-organiche  e  dinamieo-organiclie ,  dette 
etiopatìcbe  dal  Puccinotti  (che  chiamò  le  prime  idiopatiche ),  ti 
De  Renzi  accetta  questa  distinzione  stessa.  Se  con  che  ottempera 
questa  classasione  con  la  teoria  da  esso  Ini  ammessa  degli  ele- 
menti morbosi,  e  cerca  di  elevarla  a  maggiore  validità  patologico- 
clinica.  Egli  dà  poca  importanza  alle  differenze  di  sede  delle  ma* 
lattie»  e  sorvola  sulla  tendenza  alla  localizzazione  od  alla  diffusio- 
ne,  e  sullo  specificismo  diatesico,  questioni  che  occuparono   gran 

^  parte  dei  trattati  magistrali  dt  Tonxmasinh  Puccinoith  Bufalini^ 

|.  Martini  e  Lanza. 

Riguardo  alla  forma  morbosa  ^   illustrata   dal   Bondioli  e  dal 

^  Dalla   Decima,   distingue  la  forma   semiogenica  dalla  nosogeni-. 

ca;    e  questa  »   non   quella,  raccomanda,  e  consiglia  col  prof» 

Il  Lonza  di  doversi  tener  d' occhio  ai.  scfli  fatti  massimi  e  sostan- 

ziali, —  E  cosi  fa  passaggio  a  dire  della  classificazione  noso- 
grafica.    ' 

In  questo  campo  faticarono  fondandosi  sopra  le  differenze  ac<* 

1^  cidentali  dei   morbi   e  sulle  temperarle  e  variabili,  meglio  %  più 

spesso  che  sulle  tostanti  e  primitive,  CesalpinOf  Platero,  John* 
ston^  SauvageSf  Linneo,  Fògel,  Maebride,  CulUn,  Sette,  Sagar, 
Filai,  Cirillo^  Darìvin,  Pinel,  Baumès9  Brown,  Broussais,  Ali" 
bert,  Récamier,  Richérand^  Ldnza,  Semmola,  Andrai,  Chomel^ 
Grisolte,  Rostan,  Falleix ,  ecc.,  attenendosi,  ohi  al  metodo  ana- 
tomico, chi  air  alfabetico,  chi  ^1  dinamico,  chi  al  sintomatico,  chi 

>^  air  eziologico  illustrato  dal  Puccinotti.  —  Questo   distinto  scien- 

^^  ziato  si  spinse  più  innanzi  dei  suoi  predecessori,  distinse  le  malat- 

1^^^  .  tie  che  sono  tuttora  dipendenti  dalle  cagioni  morbose,  siano  esse 
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dinamiche,  siano  meccaniche,  siano  fisiche,  da  quelle  che  sono  man- 


rii^  tenute  da  nn  processo  organico-vitale  ;.  chiamò  le  une  ah'opa^ie  e  le 

'ììT  altre  idiopatie.  Distinse  poi  le  etiopatie,  in  meccanico-chimiche  e 

,  ^^^  in  dinamiche;  e  le  idiopatie,  in  chimico-organiche  ed  in  specifiche. 

)  0 1"'  *-  Poi,  a  questa  distinzione  precipua  e  sommaria,  aggiunse  le  omeo- 
patie, cioè  la  congiunzione  delle  malattie  di  classi  differenti.  —  Però 

[ei  ^  qui  il  patologo  d'Urbino  andò  lungi  dal  vero;  e  con  molta  ragione. 

^0^  la  scuola  di  Montpellier  e  la  mente  acuta  di  De  Renzi,  alle  omeopa- 

^  ^  tie  sostituiroho  la  dottrina  degli   elementi   morbosi   accennata  da 

ffdffi^  Testa  e  rbcccL  intraveduta  dallo  stesso  Urbinate,  predicata,  ben- 
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ebè  confusamente,  dal  prof.  Bufalint^  svolta  dal  Celle  e  dal  Fran- 
eetehi  e  da  molti  tuttora  ignorata  in  Italia.  / 

Bufalini  divise  le  malattie  in  crolopaliche  (ossia  locali  di  1e^ 
siòne  manifesta  e  a  processo  nosogcnico  meccanijco-organico^  ed 
in  einopatiche  di  alterata  azione,  od  a  processo  occulto,  per  lo  più 
chimico-organico  ,  con  tendenza  a  farsi  universali.  —  Questa  se^ 
conda  classe  è  poi  dal  Cesenate  suddivisa  in  molte  categorie,  por- 
tando troppo  oltre  coir  analisi  lo  specìGcismo  morboso,  le  diatesi 
umorali,  morbogcnicbe  (cbe  meglio  si  trovano  nella  mente  cbe 
nella  eiinica  ),  e  rinunziando  ad  una  medica  sintesi  veramente  rias* 
suntiva.  e  scientìfica. 

II  Semmola  fece  una  distinzione,  fra  i  fatti  e  le  malattie  di 
esperienza,  e  i  fatti  e  le  malattie  di  ragione;  e  quindi  stabili 
una  classe  di  malattie  a  forma  nosologica  (ignote  e  ili  ragione), 
ed  una  a  forma  eziologica  (cognita).  Dalla  quale  distinzione  tras- 
se poi  uno  specificismo  razionale  ed  esperimenlale  anche  più  stem- 
perante di  quello  proclamato  dall'insigne  clinico  fiorentino  —  di- 
menticando che  la  patologia,  come  non  ha  guari  andava  scrivendo 
il  prefodato  prof.  Bufalini,  deve  Contemplare  quella  parte  di  alte- 
razione che  le  diverse  malattie  hanno  fra  di  loro  a  comune; 

il  Lama  stabilì  sette  fatti  positivi^  e  tre  congetturali  ;  e  die- 
tro questi  ordinò  le  malattie,  ma  ciò  fece  io  un  modo  assoluta- 
mente empirico  e  di  tal  fatta  che  figurano  gitali  classi  le  malat- 
tie delle  donne  é  dei  bambini;  e  le  malattie  così  dette  radicali 
irengono  distinte  dalla  nevronosi ,  dall' angionosi ,  dalla  sarconosi, 
dalle  febbri  e  dalle  flogosì. 

il  prof.  Capobianep  prese  ^d  elementi  di  classazione  nosografica 
generale,  l'irritazione,  la  congestione,  l'infiammazione,  la  cacochi- 
nia,  la  cacotrofia,  l' ematopati^T,  la  neurosi,  la  febbre,  la  flogosi  e 
l'idiopatia,  e  le  malattie  particolari  classò  a  tenore  degli  apparec- 
chi, cioè  con  metodo  anatomico. 

Franceschi ,  più  parco,  distinse  le  malattie^  in  irritative,  pire- 
liche,  flogistiche,  nervose,  cacotrofiche,  specifiche,  ecc.  —  Però  il 
triunvirato  dell'essenzialità  morbosa  differenziale  lo  collocò  neirir- 
Htoztone,  nella  piressia  e  nella  flemmassia^  —  che  ravvisò  quali 
processi  distinti  per  le  cause,  l'essenza,  i  modi  e  i  processi 
critici. 

€00  molto  senno,  ponendo  mente  ai  fatti  patologici  prototipi» 


627 

é  a!  fatti  culminanti  e  costanti,  il  De  JHenzi  distingue  le  malattie 
in  febbri,  flogosi,  nevrosi,  catoemie,  cacotrolie,  cacocrinie  ed  in 
affezioni  a  diatesi  o  a  genio  specifico  (le  indeterminate  dal  Bufa- 
lini),  Daolmi  che  l'Autore  non  abbia  dato  alcun  sviluppo  a  que- 
sta elassazione,  che  si  accosta  a  quella  del  prof.  Bosi,  classazìone 
che  reputiamo  utile  per  la  clinica  ed  anche  a  sufficienza  filo- 
sofica. 

Sezione  9.*  —  Eziologia. 

De  Henzi  distingue  i  modificateri  dell'organismo  (cause  pre- 
disponenti) dagli  agenti  morbosi  (cause  occasionali).  Contraddistin- 
gue poscia  i  modificateri  in  obbiettivi  (esterni^  ed  in  subbiettivi 
(interni).  Dice  posare  questi  nell'età,  sesso,  costituzione,  tempera- 
mento, idiosincrasia,  abitudini,  ecc.  Anzi  fra  i  modificateri  conge- 
niti e  coslìluzionali  pone  pur  anco  l'eredità  e  le  razze.  Fra  i  mo- 
dificateri funzionali  e  tipici,  colloca  l'età  e  il  sesso,  fra  i  modifica- 
tori  abituali,  i  temperamenti,  la  costituzione  organica,  il  movi- 
mento, la  quiete,  il  sonno,  la  veglia,  lo  stato  morale  ed  intellet- 
tuale, ecc.  Venendo  poscia  a  trattare  dei  modificateri  esterni  od 
obbiettivi ,  fra  quelli  che  agiscono  sul  tubo  gastro-enterico  colloca 
i  cibi  e  le  bevande;  nella  classe  di  quelli  che  operano  sulla  su- 
perficie del  corpo  mette  Tarla  atmosferica,  il  calorico,  la  luce,  l'u- 
midità, le  vicissitudini  atmosferiche,  la  tensione  elettrica ,  ì  bagni 
e  i  vestimenti.  —  E  fra  quelli  che  agiscono  sull'intiero  corpo  ad- 
dita il  clima ,  i  luoghi ,  le  abitazioni ,  le  stagioni ,  le  professioni , 
lo  stato  di  agiatezza  o  di  miseria,  ed  Infine  le  malattie  pre- 
gresse. 

Noi  non  centreremo  in  alcun  dettaglio  di  questa  sezione,  ma 
non  possiamo  non  dire,  essere  tutto  quanto  un  lavoro  magistrale, 
dove  rifulge  l'ampia  dottrina  e  l'assennatezza  che  ornano  l'invidia- 
bile mente  del  nostro  diletto  amico  del  Sebeto.  —  Quindi  è  che 
ne  raccomandiamo  l'attenta  meditazione  alla  gioventù  studiosa,  che 
ama  formarsi  un  criterio  giusto  dell'azione  delle  cause  occasionali, 
e  deireziologia  filosofica  pur  iroppo  dai  sistematici  lutti  del  pre- 
sente secolo  siffattamente  trascurata,  che  fruttò  sommo  onore  e  de- 
coro a  Francesco  Puccinotti  il  richiamarla  a  novella  vita. 

In  quanto  agli  agenti  morbosi,  capaci  di  sviluppare  le  maiat- 
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Uè,  e  i  quali  alLi  perfine  non  sono  eho  le  stesse  cause  oceasio- 
naii  operanti  con  maggiore  attività ,  Il  distingue  in  modificatori 
convertiti  in  cause  morbose^  ed  in  cause  morbose  meccaniche,  cbi- 
miche  e  specifiche. 

Fra  i  modificatori  subbiettivi,  fatti  cause  morbose  immediate, 
pone  il  moto  e  la  quiete,  il  sonno  e  la  veglia  protraiti  e  stem- 
perati; le  facoltà  sensitive  morali  ed  intellettuali  sopraeccìtate  o 
trascurate;  le  funzioni  generatrici  abusate  o  non  usate;  le  gravi- 
danze, i  parti  e  gli  allattamenti  anormali;  le  ritensioni;  il  profluvio 
delie  secrezioni,  ecc.  Esamina  poscia  le  costituzioni  mediche,  stu- 
diate con  alacre  ingegno  dallo  stesso  Ippocrate  che  le  chiamò  ca» 
tastasi  e  vi  fece  risplendere  il  m^gno  suo  genio,  da  Ballonfo, 
Muxhanif  Sydenham^  Boerhaave^  Bamazzini^  Lancisi^  Micca,  Lan- 
zoni^  Sarcone,  Bosa^  Jglioni,  Uunler^  Raymond^  Hutchingon, 
fTolforU  Frank,  Hildebrandt  Bufalini,  Heker^  Sims,  Torti,  Ba- 
glioi,  ecc. 

Qui  il  nostro  Autore  si  limita  ad  accennare  l'importanza  del 
tema  e  ad  invitare  gritaliant  (per  il  che  noi  pure  spendemmo,  e 
in  questi  Annali  e  nella  Xi^eirta  alcune  parole)  a  studiare  l'argo- 
mento, onde  conoscere  il  pingue  patrimonio  di  cognizioni  in  pro- 
posito tramandatoci  dai  nostri  avi,  non  che  da  tutti  i  sommi  pratici 
dei  trascorsi  secoli.  —  Non  nascondiamo  che  a vressimo  desiderato 
qualche  illazione  esplicita  tratta  dalle  viscere  dell'argomento:  e 
crediamo  che  il  De  Renzi  lo  avrebbe  potuto  fare  nel  tempi  at-' 
tuali,  ricqbi  di  tante  cognizioni  tradizionali  ed  esperimentali. 

Se  da  questo  studio,  in  tanta  povertà  di  scienze  naturali,  sep- 
pe il  vecchio  di  Goo  trarre  corollari  e  inferenze  di  sommo  va- 
lore scientifico  e  pratico,  che  non  avrebbe  potuto  fare  il  dotto  Par- 
tenopeo in  tanto  auge  e  fastigio  delle  medesime  ai  tempi  che  cor- 
rono? Qui  si  rivela  la  fretta  colla  quale  fu  costretto  a  compilare 
la  sua  patologia;  fretta  che  però  viene  corretta  nella  SS.*  edizione 
dell'opera  già  per  gran  parte  stampata. 

Susseguono  alle  costituzioni  morbose  i  capitoli  delle  epidemie, 
delle  endemie,  dei  virus,  dei  contagi,  ecc.,  svolli  meno  original- 
menle  dal  Puccinotti,  meno  storicamente  dal  Martini^  meno  ana- 
lìticamente dal  Bufalini ,  meno  praticamente  dal  Basi  e  più  cir- 
coscrii la  mente  dal  Franceschi  e  dal  Lanzà,  Però  in  questa  biso- 
gna procede  l'Autore  in  maniera  sepiplice,  didattica  e  giudiziosa» 
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'—  Ammelte  un'  endemia  epidemica  . —  un  eontagia  endemico,  un 
contagio  epidemico  ed  anche  pandemico.  —  Quindi ,  facendo  col- 
leltivo  il  nome,  ammette  epidemie  per  sbilanci  cosmo-tellurici,  eru- 
zioni vulcaniche,  uragani,  terremoti  ed  eclissi,  per  cibi  e  bevande 
yisiate,  per  influssi  psichici  (siccome  noi  dicevamo  nei  nostri  Pro- 
legomeni della  patologia  del  globo  e  Vffecker  e  il  Pìrey  palesarono 
storicamente),  per  riunione  soverchia  di  genti,  per  contagi,  per  vi- 
rus, per  miasmi,  ecc.  Accenna  la  specialità  dei  fenomeni  e  della 
cura  conveniente  nelle  forme  istesse  delle  comuni  malattie  assunte 
a  insorgenza  ed  essenza  epidemica.  Parla  dell' atteggiamento  di 
tutti  i  morbi  al  regnante  genio  epidemico;  del  loro  pronto  diffon- 
dersi, siccome  del  cessare  istantaneo  e  di  altre  caratteristiche  ben 
note  agli  oculati  clinici. 

Ridotti  poscia ,  con  Carlhenser,  a  37  i  morbi  endemici  cono- 
sciuti, dà  le  norme  per  rintracciare  le  cause  reali  e  permanenti 
che  sono  tuttavia  per  la  maggior  parte  Ignote ,  totioccbè  si  sap- 
pia che  in  due  modi  si  possono  neutralizzare*  cioè  o  col  modifi- 
care r  organismo  degli  abitanti ,  o  col  rimuovere  le  cause  anli- 
igìeniche  dei  luoghi.  La  pellagra  e  il  cretinismo  possono  informare 
di  ciò.  Dietro  di  che  discorre  brevemente  delle  cause  morbose  mec- 
caniche e  chimiche,  per  passare  tosto  a  tenere  ragionamento  delle 
specifiche  cagionate  da  veleni,  virus ,  parassiti ,  contagi ,  miasmi^ 
infezioni,  ecc.,  ripudiando  lo  specificismo  morboso  bufaliniano.  — 
Data  contezza  della  classazione  degli  agenti  tossirci  di  Fodere , 
e  di  quella  del  prof.  cav.  Taddei,  adotta  la  usitatìssima  classazione 
di  Orfila, 

Venondo  a  dire  dei  contagi ,  li  divide  in  tre  classi ,  ciuè  in 
esseri  viventi  parassitici,  in  virus  e  in  principj  volatili.  —  La  ro- 
gna, la  botrite  bassiana  ,  la  plica  polonica,  la  sicosi,  le  afte  bue- 
cali,  la  tigna  favosa ,  la  porrigo  decalvans,  la  pitiriasi  variopinta^ 
e  forse  anche  il  croup,  la  tise  e  cerli  vomiti  cronici  ed  alcune  dls- 
senterie  (non  che,  secondo  il  Donnea  la  sifilide)  sono  cagionate  da 
un  insetto  e  da  un  microderma  parassito;  e  quindi  per  esso  sono 
contagiosi.  Henle^  Gruby^  Bazin,  Berg^  Robin^  Bemaky  Bonuceip 
Feslerlen^  BenneiU  Schaffner^  Hadse^FrerichSf  Billarhz,  Dubinif 
Gamberini ,  ecc. ,  si  sono  molto  occupati  di  questo  argomento , 
senza  provare  però  fino  all'  evidenza,  se  1'  epifite  o  il  zoofito  sia 
causa,  oppure  effetto  della  malattia,  ed  i  francesi  senza^  rammen- 
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tarsi  che  Cestoni  e  Redi  per  1  primi  scoprirono  e  disegnarono  it 
sarcopto  della  scabbia,  nraneggiarono  anche  testé  alt'Accad.  Impe- 
rìaie  di  Medicina  Targoniento  come  cosa  tutta  loro  propria/ 

Veniamo  a  dire  dei  virus.  —  Ognuno  sa  che  V  esistenza  dei 
virus,  sfuggente  alle  indagini  chimiche ,  è  dimostrala  dall'  effetto 
clinico  per  mezzo  di  un  fatto  di  induzione  e  di  ragione  certo  alla 
pari  ed  intoncusso,  benché  sia  un  puro  fatto  d'intelligenza,  quanto 
i  fatti  pertinenti  all'osservazione  ed  ai  sensi.  —  Cosi  si  dica  delle 
azioni  disinfettanti  e  degli  isolamenti.,  Errano  a  partito  i  neofiti 
contagiofobi,  quando  armati  del  sofisma  deìVinvisibile  e  délVimpal- 
pabile^  dichiarano  inamissibile  ciò  che  non  ha  altro  difetto  che 
quello  di  essere  incoercibile  e  di  presentarsi  agli  occhi  della  mente 
anziché  a  quelli  del  corpo;  quasi  che  dell'elettrico,  del  magnetico', 
dell'affinità,  della  gravitazione  ci  sia  dato  contemplare  qualche  cosa 
di  più  degli  effetti  e  delle  leggi/  Et)pnre  (  e  ce  ne  ìnfornfkino  il 
BOf  il  Zavagli  e  lo  stesso  Bufalini  )  con  questa  razza  d'argomenti 
ad  barbara ,  si  cercò  sempre  di  negare  il  contagio  del  cholerà  , 
della  febbre  gialla,  del  tifo,  della  ihorva  e  perfino  della  stessa  pe- 
ste bubbonica//  De  Renzi  però,  ménte  sana  e  italiana,  é  restato 
fedele  ai  dettami  della  classica  scuola  di  Fracasloro  —  alla  quale 
sebben  tardi  e  malvplontieri ,  riedono  a  poco  a  poco  i  medici 
'della  stessa  Francia.  —  Fissando  a  sei  I  caratteri  distintivi  d'ogni 
malattia  contagiosa,  assevera  l'Autore  potere  qualche  volta  man- 
care il  primo,  cioè  il  passaggio  costante  della  malattia  identica 
da  un  ammalato  ad  un  sano  per  applicazione  -  od  inoculazione 
di  un  fluido  animale,  iche  contenga  il  virus  specificò.  In  tali  casi 
il  morbo  da  taluni  si  é  attribuito  alle  influenze  epidemiche,  da  al- 
tri all'azione  miasmatica,  da  altri  ancora  al  parassistismo  animale 
e  vegetabile,  da  alcuni  alla  miasmizzazionc,  e  da  non  pòchi  all'in* 
'Jole  volubile  del  conUgio  (e,  aggiungerò  io,  dalla  scuola  di  Liebig 
alla  fermentazione  catalittica  con  riproduzione  di  cellule).  De  Renzi 
con  molto  acume  e  con  singolare  perspicacia  esamina  le  anzi  ac- 
cennate opinioni  e  risponde  agli  epidemisti  che   vanno    togliendo 

i 

alla  malattia  il  carattere  di  provenienza  dal  corpo  infermo  «  che 
sostituiscono  una  qualità  occulta  ed  un  essere  occulto  e  che  so- 
stituiscono le  modificazioni  organiche  effetto  delle  cause  comuni 
e  l'a^enfó  morboso  effetto  delle. modificazioni. 

GII  infezionisti,  quando  al  contagiò  non  mutano  il  solo  nome. 
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tolgono  il  cararttere  specifico  air  agente  morboso ,  creaiiido  tante 
specie  di  miasmi,  quante  sono  le  malattie  comunicabili  ;  e  tentano 
spiegare  un  ignoto  con  un'incognita.  —  La  miasmiztazione  ba  il 
gran  difetto  ,  come  l' epidemismo  moderno,  di  supporre  la  tausa. 
posteriore  all'effetto,  e  va  alla  pari  colla  dottrina  chimica  che  am- 
mette la  fermentazione  specifica  non  perancbe  dimostrata  ,  pria 
del  fermento  specifico,  f  campioni  di  queste  dottrine,  Liebig,  Polìif 
Biagini ,  e  .Franceschi  creano  un  intermedio  ipotetico,  e  dissen- 
tono pia  sul  modo  che  sull'entità  e  realtà  caratt^istica  delle  ma- 
lattie  contagiose. 

Nulla  diremo  sul  parassitismo,  poiché   non  avendo  ancora    in 

proposito  la  scienza  detta  Tultima  parola,  i  seguaci  delle  dottrine 

di  Jiasori^  Jurispa,  Pirondi,  ecc. ,  avranno  molto  da  occuparsi» 

per  dar  loro  una  positiva  base,  atta  a  reggere  il  grande  edifizio 

delle  malattie  contagiose. 

Invece  la  dottrina  dei  principi  virulenti,  che  inaugurò  Giacomo 
da  Forlì ,  perfezionò  Fracastoro  $  combattè  Bosa  e  combattono 
oggi  Beta  e  Pirondif  è  sostenuta  da  Pejrani,  Berruti,  orioli  e 
dal  nostro  Autore.  A  noi  pure  aggrada  assaissimo:  e  ci  sembra 
frutto  di  osservazione,  di  induzione  e  di  un  retto  raziocinio,  il  ri- 
tenere che  veicolo  del  contagio  possano  essere  alcune  volte  i 
corpi  solidi ,  altre  i  liquidi ,  ed  altre  ancora  i  fluidi  (  l'aria  ),  po- 
tendo i  principi  virulènti  trovarsi  in  istato  solido,  liquidò  e  vola* 
file.  Sembra  a  noi  che  questa  castigata  dottrina  valga  a  togliere 
le  apparenti  discordanze  in  proposito,  e  concigli  le  opinioni,  spie- 
ghi i  fatti  e  sanzioni  le  leggi  con  le  quali  si  governano  le  malat- 
tie importabili  e  trasmissibili. 

Se  noi  riuscissimo  a  fissar  bene  le  massime  dell'eziologia  delle 
malattie  popolari,  non  assisteremmo  all'umiliante  e  doloroso  spetta- 
colo dell'anarchia  completa,  che  pur  troppo  oggi  regna  in  questa 
provincia  patologica.  —  La  poca  mentalità  di  alcuni  •  la  strito- 
lante sofistica  degli  altri,  lo  spirito  di  partito  e  lo  spirito  d'inte- 
resse hanno  fatto  sorgere  nella  trattazione  delle  pestilenze  la  con- 
fusione  la  più  deplorabile,  la  vera  torre  di  Babele,  un  intero 
articolo  destinato  dall'Autore  a  trattare  del  modo  di  procedere  delle 
diverse  malattie  contagiose.  In  esso  prende  di  mira  i  varj  modi  dì 
riproduzione  e  di  comunieasione  del  contagio,  il  yario  stadio  di 
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ma  incBbaiione,  Il  predisposiiione  ■  eoolrarlo  delU  modemamenU 
recttttoilà,  ollimaiiiente  stadiata  dall'  Benle  e  dal  FetUnkoffer.  ■ 

In  allro  articolo  è  dello  dei  roia^mf,  e  prima,  dei  palnslri,  chs 
Ifflller  divise  in  idio-miasmi  »  ossia  nnani  e  ritali  e  in  koino-mia— 
uni,  cioè  effelU  della  decomposizione  aoimale  e  Tegelabile.  Senza 
volere  ammetlere  nell'aria  atmosferica  le  qaalilà  occnlle  degli  an- 
tichi, nella  endemia  specifica  palustre  è  giocoforza  riconoscere 
nno  specifico  agente  morbosi),  IrasporUbile  dagli  blessì  venti,  cioè 
qualche  cosa  dì  più ,  di  posiliro  e  di  indipendente  delle  vicenda 
cosmo -teli  uri  eh  e.  F.  PuccfnotK  senti  questa  rerllà  pria  de^  li  altri, 
sebbene  I'  affogasse  fra  considerazioni  gpecolalire  di  siderazione 
elettrica.  La  sentirono  poscia  il  car.  Gimginl,  il  prof.  Savi,  il 
BouStn,  il  Brocchi  e  il  Paoli,  ma  si  fondarono  falsamente  sopra* 
i  gas  emoventi'  dalla  putrefazione  e  macel-aiione  dei  vegetabili  e 
degli  animali,  o  sopra  la  costituzione  geologica  del  snolo,  o  sopra 
le  acque  stagnanti,  o  sopra  l'unione  delle  acque  dolci  colle  a£qae 
salse  esclusivamente,  elevando,  chi  I'  una  ,  chi  l'altra  condiiioDei 
a  causa  precipua  dell'endemia  palustre.  Non  avvertirono  qnesU 
illustri  naturalisti  Irai lani  per  Io  pìiì  in  simili  oasi  di  condiiioni 
accidentali,  non  esclusive,  né  oaiversall  :  e  si  posarono  sópra  cose 
in  somma  incapaci  di  dare  origine  a  malattia  di  sempre  identica 
natura,  in  località  idraulicamente,  geologicamente,  fisicamente  al 
sommo  differenti  e  disparate. 

Anche  maggiormente,  andarono  lungi  dal  vero  quelli  altri  pa- 
tologi, che  le  malattie  palustri  e  periodiche  ripeterono  da  ignote 
e  incommensurabili  alterazioni  dell' aria  o  dalie  predisposizioni  dis- 
solutive del  sangue,  che  ne  tono  un  effetto,  —  come  già  awer- 
lifa  lo  stesso  Lancisi;  ed  errarono  in  pari  modo  Eirker  e  Lan- 
gius  che  le  derivarono  dall'  immistione  di  insetti  inrisibili ,  e 
micheli  dai  funghi,  ecc.  Noi  ci  contenteremo  di  dire,  col  nostro' 
Autore,  che  le  cause  delle  febbri  intermittenti  miasmatiche  pro- 
vengono da  un  miasma  specifico,  avvertibile  dal  più  squisito  degli 
striiinenli  fisici,  cioè  dal  sistema  nervoso  del  corpo  umano. 

Nella  categoria  delle  infezioni  ripone  il  De  Remi  gli  idio-mia- 
smi  di  Miller,  aia  che  provengano  dall' iogombro  e  ammassa- 
mento di  uomini,  nelle  carceri,  navi,  spedali,  e  campi  militari,  ecc. 
sia  che  scaturiscano  dalla  putrefazione  delle  sostanze  animali. 
Forma  però  l' infetione  puri  cenlri  o  focolai  di  comnnicazioni  mor- 
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bose  sempre  mai  però  rislreUì  in  angusta  periferia,  facilmente  pu- 
rificàbile  e  non  mai  ripelentesi  da  infetto  a  sano,  fuori  dell'  atmo- 
sfera inquinante. 

Come  ognuno  sa,  le  moderne  scuole  francesi  hanno  dato  alPin- 
feziotiismo  una  maggiore  e  più  lata  estensione,  confondendolo^  con 
deplorabile  empirismo,  coi  miasmi  palustri,  npn  che  colle  stesse 
malattie  contagiose  e  pur  anco  con  le  malattfe  comunicabili ,  a 
germe  fisso  e  coercito. 

Venendo  a  dire,  nel  cap.®  IH  di  questa  sezione,  dell'azione 
delle  cagioni  morbose  suir  organismo,  il  nostro  duce  edipea  fra 
le  cagioni  predisponenti,  o  proegumene,  dette  anche  da  Gaubio 
«  seminio  morborum  »,  i  cosi  detti  modificateri  della  macchina 
organica,  e  fra  le  occajlonalì,  efficienti,  o  procatartiehe,  pone  gli 
ageiffi  morbosi  assoluti  e  i  modificatorì  intemperanti.  Parla  della 
opportunità  (non  in  senso  di  Brown)^  e  dell'immunità  (non  in 
senso  del  ^ò)  ai  morbi  :  e  dice  a?er  Lama  ammesso  cause  natu- 
rali, non  naturali  e  radicali.  Sì  sa  che  Puccinotti  ampliò  il  cata- 
logo delle  cagioni  morbose  elettive,  che  Bufalini  estese  queUo 
delle  specifiche,  e  che  Schoenlein  si  diffuse  sopra  le  altre  emananti 
dall'antagonismo  cosmico  coir  evoluzione  microcosmica. 

Per  quanto  poi  concerne  l'azione  delle  cagioni  morbose,  il  no- 
stro prof,  così  favella  :  «  noi  in  proposito  non  sappiamo  concepire 
w  che  quattro  modi  diversi,  cio'è,  o  alterando  primitivamente  le 
M  leggi  per  le  quali  si  sostiene  la  vita  ed  i  rapporti  di  azione  e 
9  reazione  organica  (ed  in  ciò  concorda  colla  dottrina  dei  rap- 
M  porti  organici  tracciata  dall'insigne  Copello);  o  arrestando  e 
M  disordinando  1'  evoluzione  tipica  dell'  organismo,  e  dando  luogot 
•9  a  mostri  ed  a  nascenze  (come  ottimamente  comprovava  il  6r. 
»  Saint' Hilaire)\  o  turbando  gli  strumenti  delle  funzioni,  ossia  i 
M  rapporti  materiali  delle  parti  organiche;  o  turbando  la  mistione 
M  e  la  crasi  degli  umori,  o  disfacendo  le  parti  organiche.  Quindi 
questi  modi  si  possono  dire,  1."  di  azione  dinamica  o  vitale ,  %"* 
di  azione  eterotipìca,  5.®  di  azione  fisica  o  meccanica,  4.®  dì  azio- 
ne chimica. 

Questa  classazione,  che  include  (cosa  che  ommisero  molti  pa- 
tòlogi organicisti  e  vitalisti  )  V  eterotipia  fra  le  cagioni  morbose , 
mi  sembra,  quanto  utile,  comprensiva,  e  commendevole.  Se  non 
che  potrebbe  da  alcuni  obbiettarsi,  non  senza  forti  ragioni,  essere 
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r  eterotipia  meglio* un  eflétto  eomposto  delle  altre  azioni  che  una 
cagione  per  sé  slessa  essenziale  .  di  morbi ,  avvegnadiocbe  essa, 
sia  il  prodotto  9  non  la  prodattrice  delle  deviazioni  dalla  norma- 
lità organico-zoologica, 

Circa  r  estensione  delle  cagioni  morbose  è  detto  potere  questa; 
essere  locale,  generale,  di  elezione,  di  riflessione,  di  simpatia,  ecc.» 
e  potere  essere  qaesfe  azioni  primarie,  secondarie,  isolate,  con* 
giunte,  e  aggiungerei,  fuggevoli,  permanenti,  universali,  partico- 
lari, ecc. 

Sezione  10.*  —  Terapeutica. 

Scopo,  della  terapeutica ,  dice  De  Renzi ,  è  di  ridurre  il  cor- 
po animale  (e  meglio  si  direbbe  le  sue  funzioni)  al  tipo  normale; . 
nel  modo  istesso  che  le  ragioni  morbose  tendono  ad  allontanarlo 
da  esso.  —  Cosi  la  eziologia  e  la  terapeutica  si  stringono  e,  si 
cònsertono  assieme,  <loccbè  ben  presentì  e  conobbe  il  sommo  Pac- 
cinoHi,  —  Anche  la  Patologia  e  la  Fisiologia  si  intrecciano  e  si 
concatenano,  come  ebbero  dimostrato  luminosamente  GintraCf 
Berilli  De  RemU  Capello^  Franceschi^  ^  tentarono^  invano  di  ne- 
gare Bufalini  e  tutti  i  particolaristi  e  i  cbimiatri,  che  dissero 
essere  la  prima  la  chimica^  e  la  seconda  la  fisica  del  corpo  ani- 
male. 

Dato  un  morbo,  trovare  il  modo  più  idoneo  per  removerlo  — 
ec^co  il  problema  massimo  della  terapeutica.  —  Data  una  cagione 
morbosa,  trovare  e  circoscrivere  le  alterazioni  organico-funzionali 
che  ba  indotto  neir  economia  animale  —  ecco  il  problema  mas- 
simo della  patologia. —  In  quanto  alle  indicazioni  «  agendi  insi- 
nuano», di  Galeno  ed  alle  controindicazioni  terapeutiche,  vuole 
il  nostro  patologo  che  si  inducano  dalla  conoscenza  del  morbo, 
dalla  conoscenza  dell'  azione  dei  farmaci.  E  noi  con  Ippocrate  ag- 
giungeremo dalla  conoscenza  del  malato,  poiché,  cognito  morbo  et 
aegro  facile  est  invenire  remedium. 

Divide  poi'  le  indicazioni  in  eradicative,  vitali  (ed  io  direi  di- 
namiche), in  sintomatiche,  proGIattiche,  ecc.,  e  dà  per  controprova 
i  tre  criterii  formulati  dall'  ottimo  Lanza\  quelli  cioè  «  dell' jti- 
vantibus  et  laedentibus  »:  ^  déiV  (xppUcafu  juvant,  continuala 
sanant  j>,  e  l'altro  «  dell'  exitus  actaprobat  »,  criler]  che  biso- 
gna però  interpretare  con  molta  discretezza. 
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Per  ciò  che  concerne  i  diversi  metodi  terapeutici»  è  noto  cbis 
Galeno  li  divideva  in  metodo  razionale,  empirico,  dogmatico  e  spe- 
ciGco,  e  che  Sarlhez  ammetteva  il  naturale»  T analitico  e  l'empi- 
rico. De  Renzi  però  non  ammette  che  T  aspeltante  e  l'attivo;  ma 
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secondo  me  erra^  poiché  fra  1'  aspettante  e  l'atlìvo  non  vi  è  altra 
differenza  che  di  grado.  Forse  la  divisione  dei  metodi ,  ih  mode- 
rante e  cooperante  alla  tendenza  autocritica  della  natura  medica- 
trice,  meglio  varrebbe  all'uopo.  Il  nostro  patologo  disserta  final- 
mente sul  metodo  aspettante  e  sulla  tendenza  medicatrice  della 
efficienza  di  conservazione  organica,  spogliandola,  come  fecero  e 
pria  e  dopo  di  lui  Bosh  Franceschi^  Capello  e  Caggiati,  di  ugni 
idealismo  ontologico  e  del  trascendentalismo  ippocratico  e  stah* 
liano.  Confuta  Bufalini ,  che  questa  efficienza  ripone  (nel  che  fu 
pure  ripreso  da  Leopardo  Betti)  nel  processo  assimilativo,  il  qua- 
le è  puramente  ricostitutivo,  secondario  e  posteriore.  Anzi  dietro 
il  noto  assioma  che  «  natura  omnia  omnibus  sufficit^  nec  aliud 
natura,  nec  aliud  sapientia  dicit  »,  formula  dei  preziosi  postu- 
lati, senza  però  disgiungere  il  metodo  attivo  dall' aspettante, ^e 
senza  proscrivere  il  metodo  attivo,  che  appunto  dalla  lesa  natura, 
ossia  come  direbbe  il  Franceschi  dall'alterato  processo  di  conser- 
vazione, 0  per  anco  dall'alterazione  della  efficienza  ponservalrice, 
come  direbbe  il  Puccinotti,  trae  la  convenienza  e  la  sua  efficacia 
e  validità  clinica. 

L'Autore  suddivide  poscia  i  metodi  aspettante  ed  attivo  in  me- 
todo naturale,  perturbatore,  razionale,  empirico,  generico  o  sinte- 
tico, particolare  o  analitico,  organico,  specifico,  eziologico,  sinto- 
matico, ecc.;  e  dice  l'analitico  padre  della  polifarmacia  galenica; 
il  perturbatore  padre  del  dogmatismo  assoluto  dei  sistematici;  il 
sintetico  del  generico  e  razionale,  e  l'eziologico  tanto  oltre  spinto 
da  vedere  il  morbo  sempre  corrispondente  alla  stessa  natura  ed 
indole  delle  cause  da  cui  pur  troppo  le  molte  volte  si  isola  e  gran- 
demente si  differenzia. 

In  quanto  ai  criterii  delle  indicazioni  avverte  col  Semmola^  non 
doversi  confondere  le  espressioni  nosologiche  e  fenomenali  della 
malattia,  con  la  loro  essenza  organico-biologica,  nò  ammettere  en- 
tità estranee  patologiche,  e  quindi  di  neqessaria  conseguenza,  te- 
rapeutiche. —  Non  ripudia  la  distinzione  in  due  classi  dei  morbi 
e  dei  rimedi,  cioè  in  quelle  a  causa  esterna  cognita,  nei  quali  casi 
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la  cara  dicesi  razionale,  e  Ir  quella  a  caaaa  interna,  soslaQzIale,  in- 
cognita, con  cara  che  si  dice  di  esperienza  clinica.  Ond'è  che  il  De 
Jtenzi  in  deOnito  ammette  un'indicazione  terapeutica  razionale,  ed 
una  indicazione  empìrico-sperimentale,  sia  generica,  sia  specifica, 
sia  particolare.  —  E  va  corroborando  questa  savia  distinzione  con 
altri  importantissimi  criterio 

Diceva  Galeno  «  conservationem  per  similia^  eurationem  ve^ 
ro  per  contraria  tentandam  i»,  ed  Ippoerale  proclamava  allopati- 
camente «  similia  stmilibus^  contraria  contrariis  curantur  ».  — 
Questo  però  si  riferisce  all'azione  ultima  e  dirò  cosi  allo  scopo  te- 
rapeutico, non  ai  mezzi  —  perchè  quando  si  ammetta  frammez- 
^ta  alle  cause  morbose  da  un  lato  e  dall'altro  all'esito  dei  morbi 
una  sindrome  atipica  ed  una  siqdrome  tipico-conservativa  e  re- 
staurativa (il  che  è  pure  di  necessità  l'ammettere),  si  scorge  bentosto 
che  per  rapporto,  se  non  agli  atti  e  fenomeni  morbosi,  a  quelli  di 
resistenza  organica  o  di  efficienza  conservativa  ossia  di  reintegra- 
zione tipica,  può  trovare  la  propria  razionalità  anche  il  metodo 
omiopatrco,  tenuto  fra  noi  oggi  tanto  a  vile  e  pregiudicato  nella 
scienza  medica  ortodossa ,  meglio  per  le  esorbitanze  dei  pseudo- 
medici, che  per  le  vittoriose  critiche  dei  patologi  classici.  Anche 
il  De  Menti  si  accosta  a  questo  nostro  concetto,  saviamente  illu- 
strando la  surriferita  sentenza  di  Galeno,  Sembra  indubitabile  che 
si  possine  in  minore  tempo  far  precipitare  alcuni  morbi  dall' a-' 
poj^eo  alla  crise.  incitando  non  moderando  la  loro  parabola  vir- 
tuale e  concottiva  0  pepastica.  Di  ciò  oggi  i  pratici  inglesi  ci 
porgono  solenne  esempio;  e  noi  ne  avemmo  irrefragabile  prova 
nella  cura  che  proponemmo  per  il  cholera,  cioè  nella  pseudo-ino- 
culazione 0  precipitazione  cholerica  a  mezzo  del  calomelano  ad 
alte  dosi.  —  Oltre  di  che  è  certo  che  tutta  là  teorica  delle  ino- 
culazìoni  poggia  sopra  questa  base. 

Favellando,  dopo  le  indicazioni,  dei  mezzi  terapeutici,  ossia  de- 
gli indicati,  distinti  i  modificateri  obbiettivi  e  subbiettivi  in  2  clas- 
si, cioè  I.®  in  fisiologici,  omogenei,  dietetici;  e  2.^  in  patologici, 
eterogenei,  adietetici,  dice  1'  Vuh  re  da  ambedue  le  classi  potersi 
trarre  argomenti  terapeutici,  riserbando  per  altro  il  nome  di  me- 
dicamento ai  soli  agenti  eterogenei,  perchè  i  soli  che  producono 
azione  curativa.  «  Gli  agenti  terapeutici,  sono  sue  parole,  possono 
•»  essere  considerati,:  1.^. pei  cambiamenti  che  essi  operano  sugli 
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k  argani  infermi;  2.^  per  le  loro  'qdàlità  fisiictié»cbìmìcbe,  medir 
M  <!ainen(ose;  5.*  perla  loro  preparazione  e  conserrazione;  4*«  per 
W  ii  modo  di  prescriverli  nella  qnalità  e  quantità  determinata  «.  — 
ir  primo  modo  comprende  la  lerapeutlca  »  il  fecondo  la  materia 
medica  o  farmacologia;  il  terzo  la  farmacia,  Jl  quarto  l'arte  di  do« 
sarte  e  di  ricettare»  ossia  la  posologia. 

*  Efìipiricamente  tali  agenti  terapèutici  si  sono  classati  in  igie- 
nici, psichici,  terapeutici,  chirurgici',  ecc.  Lasciata  da  banda  ogni 
qualità  e  virlù  occulta  degli  agenti  naturali,  e  fatto  conoscere  che 
le  supposte  azioni  dei  farmaci  sono  mai  sempre .  relalive  e  non 
Inai  assolute  (cosa  «fficacemente  proclamata  pur  anche  dal  cele- 
Iure  G.  Lupi)  e  sono  sottostanti  alla  sobbiettività  ileir  organìsnlo 
1^  dell'  individuale  sincrasia,  elevandosi  a  più  alto  concetto,  il  no- 
stro -  Professore  pensa  e  ritiene  che  qualsivoglia  agente  non  possa 
trere  che  tre  modi  di  azione,  cioè,  o  conservativa,  o  turbativa,  o 
rfòtdinàtiva,  corrispondenti  ai  mezzi  conservatori,  alle  cagioni  mor- 
bose ,  ed  ai  mezzi  terapeutici.  Però  io  mi  faccio  lecito  di  notare 
tflie;^  se  questa  divisione  è  vera  in  astratto,  non  corrisponde  nella 
pratica  e  non  può  fornire  criterio  valevole  di  applicazione.  ^^ 
L'altra  divisione  dei  faramaci. assimilabili,  o  Inassimilabili,  o  poco 
assimilabili,  è  pure  viziosa  e  .futile,  hi  quanto  che  si  parte  da  un 
ignòto  flsiologico;  futile  è  pure  l'antica  distinzione  dèi  medica- 
menti dai  veleni.  In  tal  proposito  ottimamente  avverte  il  nostri^ 
patologo,  che  le  esperienze  fatte  nel  crogiuolo  dei  chimico  o  nel- 
Kanitèatro  zoologico,  e;d  ancora,  nello  stato  di  salute  dell'uomo, 
non  hanoa  aitrp  valore ,  per  indurre  e  per  determinare  V  azione 
dei  medieamentr,  che  quello  che  può  dare  una  lontana  analogia , 
avvertendo  che  qui  maestra  e  sovrana  è  l'osservazione  clinica  tra- 
dizionale; e  che  i  farmaci  non  agiscono  esclusivamentCf  sia  sulU 
forza  o  sulle  funzioni  animali,  sia  nell'animale  organismo,  ma  vir- 
tùatmente  e  contemporaneamente^  e  sulla  fhrza^  e  sulle  funzioni^ 
e  sulla  mi8lione\  il  ohe  è  quanto  dire  sulla  triplice  condizione 
organico-vitale,  indiviAa  e -indivisibile,  come  ee  la  presenta  la  na- 
tura, congiunta  cioè  con  unione  ipostatica.  Sembra  a  noi  che  l^li 
riserve  possano  valere  a  -conciliare  i  dinamisti  puri  coi  mistioni- 
hM  orgaaicisti,  non  che  gli  aspettanti  ippocratici  coi  crédenti  aK 
roiuiipoteoza  della  terapeutica,  ove  tutti  dimettano  alcuù  che  e 

'     Annali.  Fot.  CLXr.  41 
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declinino  dai  conceiti  A  ésclarivitS/  e  ciò'  senza  dar^  alla  1(xm 
medìcairice  le  facoltà  di  azioni  ragionatele* poteri  discrezionalK, 

E  con  questo  eccoci. col  celebre  Autore  a  trattare  dell'azione 
dei  mezzi  tera^ieuticu  -^  Sarbier  il  prìtno  distinse  l'azipne  im* 
iHediata  fisiologica  del^  medioamenti ,  dall'  azione  mediata  seconda* 
ria  0  terapeatica,  troppo  trascurata  da '/^orda,  Rasoriy  Tomma$iy 
ni.  Bruschi,  ecc.»  ma  ripresa  in  severo  esame  dalt'immortale  Gich^ 
cóminii  da  Gozzi,  da  Rogmfta,  àsi  Lupi.  —  Altri  distinsero  Fa* 
zione  diretta  dall'indiretta,  ed  in  tale  argomento  si  è  resa  bene» 
merita  là  moderna  scuola  francese;  e  vi  dissertò»  per  il  primo ^ 
con  sottili  e  acuti  ragionamenti  »  il  profondissimo,  professor  BU» 
falini. 

V  azione   elettiva  dei  inediciimenti  »  illustrata  pria,  che  da  al» 
tri,  dai  nostri  Gosxi  e  Dalla  Decima  ;  V  azione  di  affinità  coni» 
meUtata,  anzi  alzata  a  canone  dal  Puccinolti\  l'azione,  dirò  eosl^ 
elefflentare,  predicata  in  molti  lavori  dotti  daWBatinimùnn;  e  Fa* 
zlone  psichica  usufruita  con  tanto  vantaggio  specialmente  in  Fraii^ 
eia  per  la  cura  delle  malattie  mentali  (imttandq  oggi  ciò  che  io 
,  Napoli  e  Firenze  pratlcava&i  già  nell'ingredire  di  questo   secolo) 
sono  state  trascurate^  e  ce  ne  rincresce,  nella  patologia  che  eooH 
pendiamo  e  giudichiamo  con  animo^  imparziale  e  pacato  e  con 
amore  grandissimo  all'Autore  e  alla  scienza,  Se  non  con  abhoodan* 
za  e  opportunità  di  dottrina.  Cosa  eguale  debbo  dire   dèli'  azione 
di  contatto ,  di  HSession.e,  di  consenso ,  di  trasporto ,  di  assort»i« 
mento  studiate  con  somma  cura,  costanza- e  perspicacia  deireccel- 
lente  .^emmofa  e  convalidate  con  prove. cliniche,  più  e  pria  che 
da  altri,  da  Chiarenti,  Orislie  e  £^rera9  e  dal  Dutrochet  colla  teo- 
ria endosmosica  spiegate*  • 

Ih  quanto  poi  ai  modi  coi  quali  si  dispiega  l'azione  dei  far* 
macl,  si  contempla  dal  patologo  prelodato,  l'azione  fisica  o  mate* 
riale,  la  dinamica  o  vitale  (  aia  eccitante  o  deprimente,  sia  agente 
a  preferenza  sul  sistema'  nervoso,  sia  nel  neurormus.colafe,  ma  avente 
mai  sempre*  per  effetto  l'arcresciménto  o  la  iliminuzìone.  di  funzio- 
navi là  dinamica  )  ;  la  chimica  e  la  plastico-organica,  che  F  Autore 
chiama  chimico*-vUaIe  o  orgànico-vitale,^  tt  Dal  che  risulta  che  la 
n  azione  delle  sostanze  '  medicinali,  cosi  considerata,  è  sempre  «ti- 
w  sta,  cioè  nclk)  stesso  tempo  è' dinamica  ed  organica,  perchè  forza 
m  e  materia,  proprietà  ed  organismo  sono  inseparàbili  f  cosa  che 
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p  fYmuetcM  ptatò  »  laee  ineridìana  y  La  diSerant»  lora  i.  pia 

*  affp&renta  cbe  reale  ^  e  dicesi  aziooft  vitale  *o  dinaaiica  quella 
m  eHe  ai  palesa  per  meazo  di  adtidni  o^  di  moTiAi^ll  ed  àoeulpa 
«  t'iDtóva  orgamsflue,,  come  potenza»,  ed  i  miitattieftti  orgaaieì  atfnò 
»  rapidi,  Inaw^eKìbiU  e  temporanei i  epib  partieoèarménte  diceai 
m  àzioae  organM^a  quella'  io.  eni  i  caÉibiameoti  materiali  s^ne  t^ 

•  parami  e  étabili  •>—  l^a  prima  azione  à  apiegatà  da  adaCiaàe 
»  provvedute  di  principio  atiìvci»  volatile^  dagli  idipoiulerabiliy.  dallb 
9  aziofili  morali;  è  la  seconda  azione  apparitene  alli» sostanze pifov^ 
fé  vedute  di  priittipj  (issi  «..—  Anebe  raaiònespcteifica,  secondo  l'Aw 
appartiene  ad  un'azione  organica-vitale«  sebbene  ignota^  èra^ioa^ 
ebimicà  è  bensì  tale  in  quanto  al  meccanismo,  ma  é  organico-vi- 
tale in  qnanitf  opera  sfiirorgàno  vivente,  e  quindi  essa  purfe  è  afr* 
che  dinanlioat#  loc'cbè  non  assentirà  mai  il  celebre  Casenate, 

PIoD  occorrendo  fermarci  e  intrattenerci  ad  accennare  la  speei*, 

ficazione  dei  luoghi  di .  applicazi'one   dei   fafmaci^  aomecebè   no- 

Uasimai  come  neppure  occorrendo  soffermarei  al  breve  artieqlo  de** 

stinato  alla  posologia  ^  diremd  pocbe  parole  di  forttaeologia.  gè* 

Dorale. 

'  Accennata  la  fallacia  delle  classìicazioni  fatte  dai  moderni  ed 
anticbi  farmacologi,  da  Jsclepiade  ad  ffahnemù^nfh  sl  Barbier^  a 
Giueominiy  a  Perrone,  ecc.,  ed  avvieato  icbe  la  eiassaziene  dei 
farmaci  fu,  coinè  bene  a  ragiotfe  rauMbeiìtava  nei  soot^aoret  pro- 
lef  omeni  Gio9>  FranusM,  pedissequa  e  serva  delle  distinzioni  pa- 
tologicbe  e  dei  capricci  sistematici,  il  eav.  prof.  ^  Menzi  sii  li- 
mita a  ^considerare  i  medieaménli,:  col  prelodàto:  <prof.  «Saintmola, 
sotto  tre  aspetVL  -*  Egli  considera  imperlante  la  coaiposiaione  chi^ 
mica,  l'azione  fisiologica  e  Fazione  terapeniìca  eoslante,  e  tenendo 
conto  delle  rassomiglianze  nel  £(miple4sa  di  queste  azioni»  divide  i 
farmaci  in  52  famiglie^  aceetKi  cioè  la  classatione  del  sìg.  prò- 
lessor  S^mmola^  ma  pnramenie  in  senso  farmacologico,  dichiaran- 
dola per  i  bisogni  della  clinica  assolutamente  insaffkitnie*  Per 
il  che  a  taf  uop9  si  fa.  a  conspendiare  la  ciassazione  ^che  J^ùtcenza 
Lènza  fece  de»  farmaci  in  20t  cardinali  ed  in  20  comunali ,  non 
cbe  quella  del  Foiinéa  che  la  flssa  in  9  categorie,  sorvolando  so^ 
pra  le  medicazioni  dirette»  Kidiretle e speèificbe  del  Gintrac»  eoa 
le  suddivisioni  delle  seconde  iu  eccitanti,  sedative,  revulsive,,  con- 
trostimolànfi,  sostitutive,  nulla  dicendo  di  quelle  cbe  posano  sulla 
dicotomia  Browniana  o  Rasoriana^ 
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Non  credendo  ùtile  di  trattenérei  soHa  moibntà  e  farma  de» 
farmaci»  né  sui  canoLoi  di  .una  retta  applicazione >  non  possiamo 
astenerci  dal  dichiarare  che  il  celebre  patologo  ba  bene  meritato 
dalla  scienza  e  dall'arte  indicando  la  tendenza  polifarmaca  che  oggi 
è  risorta  in  Eóropa.  Ad  essa, -notate  bene,  noi  corriamo  per  due 
Tie,  per  qaella  degli  specifiei  predicati  a'  perdifiato  io  tutti  i  pe« 
riodici  medici  e  noli  medici,  e  per  quella  di  alcune  patologiche 
dottrine  yrgenti,  le  quali,  sia  contemplando  i  diversi  elementi  mor*- 
bosi  come  entità  morbóse  assolute,  sia  estendendo  e  moltiplicando 
le  emopatie,  sia  stabilendo  specificità  morbose  all'infinito,  rieon^ 
ducono  il  oaos  nelle  prescriaioni  terapeutiche. 

Questa  4  Ob^  sezione  avrebbe  avuto  per  F  Autore  uno  sviluppo 
impareggiabile ,  ove  egli,  alia  pari  41  Betti,  Franeesthi  e  Bósif 
avesse. sapulo  trarre  dal  canone  Ippocratico  éeìV incitazione  tera- 
peutica quel  prò  che  ne  trassero  1  suddétti  distlati  scrittori,  e 
avesse,  meglio  ancora  che  a  cotestoro  non. fa  dato,  saputo  trarre 
dairaijtoniatismo' crìtico  naturale  quelle  regole  di  condotta  pratica 
ebé  Puccinotti  tentò  iniziare  con  sujl^lime  avvedimento. 

^  ■ 

8ezione.il.*  ~  IgieHe,    - 

...  .  •        '    • 

L' igiene,  questa  ministra  della  salute  che  éompone  i  suol  pre- 
cetti in  pieno  accordo  coi  diletti  dell'esistenza,  non  è  una  tiranna 
esigente.  —  Come  avvertiva  Celso,  essa  ha  le  sue  risorse  e  le  sue 
leggi  nel  ^t  nasce  te  ipsum  w.  Essa  si  aggira  sq  ciò  che  giova  e 
sopra  ciò  che  nuoce,  e  quasi  tutta  si  potref^be  riassumere  in  alcuni 
antichi  coiieetti.  — La  sentenza  d'Jppoerate  che  «  aer^  sapientiafiè 
.n  cereòro  et  motum  membris,  exhibet»,  e  Vàiife'^tt  ex  alimento 
»  robot ,  ex  alimentò  morbosi  plure»  oceidU  gula,  quam  già- 
»  dius\  qui  concedit  magis  quam  oportetf  alitar  mitnés  guatn 
»  oportét;  quieseere  interdum,sed  frequenHus  se  exercere;  igna-- 
»  via  corpjus  hebetet,  labor  firmai;  nil  aliud  medicina,  neculiud 
»  ^sapientia  dicit;  homo  sanus ,  nullis  se  legibus  obligari  de- 
j»  bel;  ecc.  »  quasi  per  intero  la  contengono.  Fatto  eonoscere  come 
l'igiene  si  intreccia  con  tutte  le  sèienze  naturali  e  come  sia  utile 
in  tutti  gli  stati ,  In  tutte  le  .condizioni  ed  in  tutte  le  prospeìre  e 
le  luttuose  contingenze  della  vita,  l'Autore  chiarissima  con  sublimi 
coneetli  di  patria  carità  pone  termine  a  questa  ultima  sezione,  e 


eOn  ^sa  alla  sna  Àpera,  con  le  seménti  |>aroIe  che  tneritetsebber» 
dì  essere  scolpite  a  perenfie  memoria  in  tavole  di  bronzò.  -^ 
»  L'igiene  pubblica  e  la  provvidenza  medica  sono  ;gli  uffizi  più 
«f  nobili  dell'arte:  toccano  dappresso  le  istituzioni,  ci  vili,  le  leggi, 
»  l'educazione,  la^  morale  ;  -  pongono  il  medico  nei  consigli  del  filo* 
»  Rofo,  deU'educatore,  dell'ecnnòmista,  dell'uomo  di  Stato.  Con  essa 
j»  il  medico  si  fa  custode  ad  un  tempo  dell' uoitto  e  dell' bimani* 
M  tà,  e  ritorna  per  la  via  della  scienza  alla  dignità  dalla  quale 
»  l'arte  corrotta  ed  avara  l'aveva  allontanato^  Volgi  l'animo  a  que^ 
^»  sti  studi  e  ti  sentirai  grandemente  al  dissopra  della  medicina- 
»  arte:^  dalia  patologia  del  corpo  umano  ti  solleverai  alla  pàto- 
»  logia  del 'Corpo  sociale,  ne  studierai  le  influenze  eziologiche  ed 
»  i  mezzi  profilattici  e  curativi  :  e  se  noo  sempre  poitzi  essere 
99  sicuro  di  aver  salvato  un  uomo»  sentirai  la  gioia  di  aver  prov* 
»  veduto  alla  salvezza  dei  pòpoli,  al  loro  benessere  civile,  al  perfezio^ 
9»  namento  dell'umanità.  Sono  questi  gli  uffici  delPigiene  pubblica  e 
9»  della  sapienza  medica  ;  in  questo  modo  la  medicina  seconda  le  ten« 
9  denze  del  secolo  alla  pubblica  utilità  e  divien  consigliera  della 
9à  civiltà,  fautrice  del  progresso  i». 


IThe  MHneaéeB  of  ihe  heuM^i  9  eie.  —  Iie  ifialattte 
del  enor^  e  deir  aorta  %  di  ÓIJOIilEtJM    (IVO- 

liBSy  professore  di  medicina  nelC Università  di  Dti" 
blino  j  ecc.  —  Prima  traduzione  italiana  del  dottor 
Anionio  Méonghé  con  permesso  ed  assistensa  de/<- 
.  l'Jutore.  ~  Torino,  1857-58,  4  voi  tn.8.°  di  pag.  869. 
—  Cerino  bibliografico  del  dott  JRééi»^  itoi^flo» 


N 


eir annunziare  la  comparsa  fra  noi. della:  traduzione  dell'opera 
del  professore  Stokes  sulle  malattie  del  cuore  e  dell'aorta,  del  cui 
inerito  già  con  lode  parlarono  tutti  i  p^eriodici  mèdici,  e  più  di 
tutti  questi  stessi  Annali  cbe  ne  porsero  un  succoso  estratto  (t), 


(I)  Annali  unrversali  di  Medicina,  fascicolo  di  gennajo  e  se» 
gnenti  dell'anno  1855. 
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mi  |Msrqie(lo  di  toccar^  hrere  parola  sol  carattere  eseenziatmenU 
fatico  Glie  PAiUoré  ha  dafo  a  questo  sao  lavoro. 

E  é^onde^  risalta  una  tate  impronta  pratica   in   questo  hq^to 
$(BrltU>  del  professore  di  Dijililifto?  ^Anzi*  tiUlo   nell'  avfer  égli  d&> 
salite  Je  cardiopaUe  quali  si  presentano  più  di  sov^li  nella  pra- 
tica, CIÒ  die  è  fruMo  de'  suqì  lunf;bi  studj  e  delle  sue  attenie  os- 
Sftrfazjoni  intorno  a  questa  classe  di  OBali,  gii  uni  e  le  altre  fatti 
non   tanto   sulle   belle  ed  ordinate  pagine  degli   scrittori,  nelle 
quali  tutto  appare  chiare  »  piano,  semplice,  quanto  sogli  ammsflatì 
e  sui  cadareri,  su  questi  due  grandi  libri,  quanto  veritieri,  altreU 
tanto  difficili  ad  interpretarsi.   Egli  è  mercè  questa   osservaxione 
clinica  coiitinuata,  come  dice  V  Autore,  quasi  senza  intermissione 
per  .più  di  un  quarto  di  secolo,  che  potè  venire  in  chiaro  del  Cai- 
i<^,  che  m  neiU  cardiopatie  la  loro  semjulkità  formai ecce^iùn&^ 
Jà  combinazione  invece  con  Ma  o  più  malattie  ^  là  rej^ola'»^ 
fatto  questo  non  meno  rero  che  necessario  a  sapersi  dal  pratico; 
3e  infatti  ciascuno,  di  noi  Interrój^a  U)  propria  esperienza  sul  mo^ 
io  con  cui  più  di  spesso  le  malattie  del] cuore  e  dell'aorta  gli  si 
sono  offerte,  quella  di  certo  gli  rispond^ii»  che  raro  è  l'avere  a 
curare  un'affezione  cardiaca  semplice,  isolata,  ma  che  il  più  delle 
tolte  o  decorrono  insieme  due  cardiopatie,   o   ad   una  di  queste 
l^ociasi  un'affezione  jener^ie  o  qnelia  d'un  viscere  aoctie.loiitaao 
dal  cuore.  E  cosi  vediamo  tuttodì  la  flogosi  del  pericardio  ca^imi- 
nare  in  un  con  quella   dell'endocardio,  e  air.una  o  all'aitff ,  od 
anche. ad  àmendue  insieme  queste  infiammazioni  essere  com{)àgna 
la  flogosi  articolare.  Del  pari  comunissima   è  la  combinazione,  di 
una  malattia  valvolare  qualsiasi,  raaséime  se  avanzata,  con  un'af- 
fezione del  tessuto  muscolare  cardiaco,  che  di  solito  è  la  sua  iper- 
trofia, più  di  rado  la  degenerazione  adiposa;  alle  quali  due  ultime 
malattie  poi  quasi  sempre  osservasi  associata  la  dilatazione  di  una 
0  più  cavità  del  cuore.  Né  meno  di  frequente  occorre  che  all'i* 
pertrofia  semplice  od  all'  ipertrofia  con  dilatasene  $1  accopiui  up 
^patimento  qualunque  p  dei  bronchi,  o  dei  polmoni,,  o  del  fegato^ 
dimodoché  talora  si  rimane  in  «forse  se  la  4ede  j^rima   iiA   fiiale 
sia  0  l'uno  o  l'altro  di  questi  organi,  anziché  il  cuore.  E  quanto 
noi  qui  diciamo  del  cuore  vale  anche  per  l'aorta,  i  cui  aneurismi 
spessissimo  si  complicano  epa  l^sioiw  dei  teaaotp  ^aardiaca  aioq  aolo, 
ma  con'  malattie  altresì  dei  visceri  si  vicini  che  fontani  4a  essa. 


643 

,n  professore  ^oKe$.  pertenfò  4dpo  aver  dipiate  le  cariUopatie  nella 
lero  condiiione  di  isolamento  d  semplicità,  volge  l'esame  ai  casi 
^più<  freqaenti»  e  dirò  qaoiìdìaaì^  di  loro  combinazione  con  una  o 
pia  altre  malattie:  pone  sott'occhio  al  pratico  le  modificazioni  che 
subiscono  i' segni  razionali  e  fisici  a  secónda  della  natura,  della 
sede  e  del  grado  della  complicai^ioQe:  lo  guida  con  mano  sicura 
a  conoscere  quale  delle  due  inalattie  fu  la  prima  a  comparire:  e 
gli  mostra  i  cardini  su  quali  ei  deve  aggirare  e  pronostico  e  te-^ 
rapia.  ,  .  " 

Un  altro  fatto  della  patologia  qardiaqa  avvertito  dallo  Stokes 
e  che  comunica  a  questo  suo  trattato  un*  impronta  veramente  pra- 
tica, è  ciie  i  sintomi  ed  i  segni  fisici  sono  in  tutte  le  cardiopatie 

.  subordinati  alia  condizione  vitale  ed  anatomica  della  fibra  musco-* 
lare  delcuore,  e  che  senza  la  perfetta  conoscenza  dello  stato  del 
tessuto  cardiaco  non  è  possibile  né  una  prognosi  sicura,  né  una 
gura  giusta  e  razionale.  «*  Egli  é'  nelle  condizioni  vitali  ed  aùato-- 
miche  della  fibra  muscolare  del  cuore,  dice  1'  Autore,  che  si  trova 
la  chiave  della  patologia  cardiaca  ;  imperocché,  qualunque  sia  Paf- 
fezione  del  cuore,  i  suoi  sifilomi  dipendono  principalmente  dalla 
forza  0  debolezza,  dall'  irritabilità  o  paralisi,  dall'  anatomica  salute 
0  malattia  dei  muscoli  cardiaci.  Già  da  molto  tempo  osservò  Laen' 
nee  che  le  malattie  valvolari  hanno  poca  influenza  sulla  salute, 
quando  la  condizione  muscolare  del  cuore  rimane  sana,  e  la  gior« 
naliera  esperienza  conferma  sempre  maggiormente  questa  osserva- 

.  Efone.  Ora^noi  possiamo  estenderla  a  molte  altre  affezioni  cardia- 
che, almeno  per  quello  che  risgóarda  là  produzione  di  sintomi  ca- 
ratterislicL  La  pericardite  senza  irritabilità  dei  muscoli  é  spesso 
tanto  completamente  latente,  che  non  si  può  scoprire  se  non  per 
mezzo  dei  segni  fisici,  locché  può  dirsi  indubitatamente  anche  deN 
l'endocardite:  non  dovendosi  mai  dimenticare  che  i  sintomi  impor- 
tanti  di  queste  atfezionl  esposti  nei  libri  si  riferiscono  a  lesioni  di 
azione  o  di  struttura  muscolare....  Stabilita  che  sia  resistenza  di 
una  malattia  valvolare,  troppo  frequentemente  succede,  che  si  get- 
ti molta  fatica  per  determinare  esattamente  la  natura  e  la  sede 
del  male.  Si  fanno  lunghe  e, diligenti  esplorazioni  per  determinare 
se  la  malattia  trovasi  al  destro  o  al  sinistro  lato  del  cuore:  se 
trattasi  di  una  lesione  delle  valvole  mitrali,  tricuspidali  o  semiln- 
nari:  se  di  stringimento  o  di  dilataaione,  o  di  ossificazione:  se4i  una 
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permanente  apertara  o  di  nna  escresèensa  porrosa.  Ora;  qiitnlbi- 
que  in  alcuni,  e  potressima  dire  in  molti  casi,  tali  questioni  pos- 
sono risolversi  con  molta  esattezza ,  è  pur  anche  vero  clie  in  un 
gran  namero  di  èssi  la  loro  determiiiasione  è  :di  una-  importanza 
comparativamente  minima:  e  i  due  grandi  punti  pratici,  ai  quali 
si,  deve  aver  riguardo,  sono  ^ primieramente  se  il  rumore  precede 
realmente  da  una  causa  organica,  poi  quale  sia  la  condizione  9i^ 
tale  e  fisica  delle  porzioni  muscolari  del  cuore^  giacché  da  qué- 
sii  punii  depe  inleramenle  dipendere  la  prognosi  e  la  cura  »« 

Una  monografia  fnediea ,  perché  riesba  d' un  carattere  prs^tico 
nel  più  stretto  senso  de,lla  parola,  deve  essere  sorla  dallo  studio  e 
dall'esame  di  più  e  più  casi.  Si  è  infatti  nello  studio  e  ncH'esame^ 
di  questi,  che  si  giugno  a  stabifìre  il  giusto  valore  tanto  dei  varj 
criterj  diagnostici,  quanto,  dei  varj  sussidj  terapeutici,  e  quindi  o 
ad  abbracciare,  od  a  ricevere  con  riserva,  od  anche  a  respingere 
quelli  che  r  esperienza  ha  tl*ovatp  o  sicuri,  o  dubbi,  o  fallaci.  Ora 
it  trs^ttato  del  professore  di  Dublino  anche  per  questo  riguardo  of- 
fre un'  utilità  pratica  ch(e  lo  rende  supcriore  a  tutte  le  opere  sul- 
le cardiopatie  che  viddero  fin  qua  la  luce.  A  224  si  elevano  i 
casi  di  malattie  cardiache  ed  aortiche  riferiti  da  ^tokes  in  questo 
suo  lavoro,  di  'molti  de'  quali  egli  stesso  o  vegliò  il  decorso  o  di- 
resse la  cura.  Interessanti  alcnni  per  la  singolarità  o  rarezza  delle 
forme  morbose,  i  più  mettono  in  chiaro  il  suKstdio  che  si  può 
ritrarre  nel  diagnostico  dall'  uso  dei  nuovi  mezzi  d'investigazione, 
la  stetoscopia,  quandp  però  questa  stessa  abbia  l'appoggio  di  quel- 
l'importante  classe  di  fenomeni,  che  per  mancanza  di  miglior  no-> 
me^  sono  parole  dell'  Autore,  siamo  ancora .  obbligati  di  chiamare 
Titali,  Ne  egli  si  tenne  dal  riferire  anche  alcuni  non  pochi  casi  ne' 
quali  ei  vidde  la  stetoscopia  venir  meno  del  suo  ajuto;  fatto  che 
fino  dalle  sue  prime  pagine  j)one  sott'  occhio  a  chi  s' inizia  nel- 
r  esercizio  pratico  colle  seguenti  parole:  «  Mano  mano  cheto  stu- 
dente di  fresco  uscito  dalle  scuole  e  altiero  della  supposta  sua  su- 
periorità nei  raffinamenti  della  diagnosi  avanza  nelle  severe  realtà 
della  pratica,  impara  ad  essere  più  modesto  e  circospetto:  egli 
troverà ,  massime  nelle  m^attie  croniche,  che  possono  esistere 
gravi  alterazióni  senza  segni  fisici  corrispondenti  — ^  che  col  pro- 
gredire della  malattia,  possono  scomparire  le  speciali  sue  manife- 
stazioni originali  —  die  i  sintomi  di  una  afTezione  recente  e  .leg- 
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-giera  injQna  parte  del  :  éoore  |f08iofia  fèndere  MlirUb  osctiri  o 
nollì  quelli  di  una  malattia  più  antica  e  m<i!to  t>ìù  importante  ^ 
-che  raltéraxione  funzionale  può  non  solamente  far  cariare  all'in- 
finito i  segni  di  una  lesióne  orgam'ea,  ma  farli  bìen  aU)co  scompa- 
rire del  tutto  -^.  ebe  i  se^ni  sui  qaali  egli  ha  oggi  basata  la  sua 
'Opinione,  possono  mancare^ all'  indomani  —  e  finalmente  che  Io 
stabilire  la  semplice  questione  tra^  1*  esistenza  di  una  malattia  fun- 
clonale  e  quella  di  una  malattia  organica  è  tale  impresa  che  qual- 
che voJt^  si  vfa  beffe  del  medico  anche  il  più  illuminato  ed  espe- 
rimentato >9.  E  qui  cesso  da  ogni  citazione,  bastando  le  poche  re« 
cate  in  meza^o  a  svelare  lo  spirito  ed  il  carattere  di  questo  trat- 
tato',  e  mi  giova,  sperare,  ad  accendere  anche  nei  pratici  ii  desi- 
derio di  raccogliere  essi  medesimi  da  questo  ubertoso  campo  tutta 
i}uetla  messe  di  nozioni  pratiche  die  sono  ad  un  tempo  i  migliori 
fruiti  ed  il  miglior  complen^nto  delle  dottrjne  e  degli  scritti  di 
Zaenhec  e  di  ^ope,. 

Siano  ora  le  nostre  parole,  espressioni  di  encomii  e  di  ricono- 
scenza al  sig.  dott  iàntonio  Longhi^  per  Totlimo  pepsiero  ch'egli 
ebbe  di  Testire  l'opera  del  professore  Siokes  ie\  nostro  idioma,  e 
per  averlo  lodevolmente  mandato  *  ad  effetto.  Se  questa  traduzione 
non  si  distingue  per  eleganza  di  lingua  e  di  stile,  che  pur  trop- 
po, è  d'uopo  confessarlo,  bene  spesso  nei  lavori  scentifici  riesce  a 
dannò  della  chiarezza,  si  fa  apprezzare  per  una  scrupolosa  fedeltà, 
per  facilità;  di  costrutti,  nitidezza  dì  espressione,  pregj  che  la  ren- 
dono degna^  come  ristesse  traduttore  desiderava  che  fosse,  del  home 
deWautore  e  dtl  pubblico  medico.  Sé  non  che  talvolta  il  troppo 
%8tudio  per  essere  fedeli,  non  dirò  ai' concetti  dell'Autore,  ma  anche 
solo  alle  parole,  Ja  smania  di  applicare  al  vocabolo  stranijpro  il 
vocabolo  italiano  che  più  gli  assomiglia,  massime  se  questo  è  del- 
la scienza  e  consacrato  dall*  uso,  conduce  di  leggieri  ad  involon- 
tarie infedeltà  e  può  ingenerare  negli  altri  dubbiezze  e  confusione. 
Ciò  a  mio  avviso  è  occorso  al,  sig.  dqtt.  Longhi  quando  ha  voluto 
tradurre  col  vocabolo  contrazione  il  vocabolo  inglese  con^rac^jon, 
agni  volta  che  l'Autore  usava  qìiest'  ultimo  per  dinetare  lo  strin- 
gimentOy  o  di  un'arificio,  o  di  una  cavità  del  cuore.  'Neil'indicare 
questa  forma  frequentissima  di  lesione  organica  del  cuore,  a  pro- 
flurre  Ja  quale  c^oncorrono  numerose  e  digerenti  ewse,  io  preferì- 
rei  usare  il  vocabolo  stringimento p  che  o)tre  aU' essere  voce  del- 
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TiUy  non  gnariiando'a  oondìzionc  o  a  mestiere,  ffoir  richiede  spé» 
eiali  predisposifiofii  o  terreno  da  lunga  mano  preparato  per  àl-r 
tecchire;  il  freddo,  il  freddo  amido  ne  è  la  causa  principale.  Ma- 
tiifestasi  sema  prodromi  o  eon  non  sempre  gli  stessi.  Precipuo 
sintoma  è  la  rigidità  e  quindi  la  duresza  degli  integumenti;  il 
collo  per  'primo  ammala ,  quindi  le  altre  parti ,  quelle  cioè  che» 
diviso  il  corpo  in  due  dal  diaframma,  songli  superiori;  non  già 
che  le  sottostanti  vadano  indenni,  ma  in  loro  l'offesa  é  minore  as- 
«aì  che  nelle  altre  e  giunge  più  tard^.  Non  tutto  il  corpo  ri- 
mane infermo,  sfugge  sempre  qualche  porxiono,  né  ovunque  la  è 
In  egnal  modo.  Dov^  più,  dove  meno,  nei  luoghi  che  primi  colse, 
ivi  l'alterazione  è  più  grave;  preferisee  la  metà  sinistra  ajla  de- 
stra, anzi  ad  una  sola  può  rimaner  circoscritta.  Fra  le  parti  tese 
«  le  molli  spesso  niuna  transizione,  alcune  volte  insensibilmente 
esse  confoqdonsi.  Al  legno  e  al  cuojo  secco  suolsi  confrontare  per 
la  durezza  la  caie  in  questa  malalUa;  ma  fu  trovata  eziandio 
eguale  al  marmo.  Ove  maggiore  è  la  tensione  non  può  questa  strin- 
gersi fra  le  dita ,  ed  accade  anche  che  tenga  fles)se  le  braccia^  le 
dila,  ecc.  11  naturai  carnicino  spesso  conservasi,  più  spesso  sbia^ 
*disce«  talora  imbruna  o  si  colora  in  rosso;  né  ciò  .forma  sostan- 
ziale differenza:  Il  tepore  del  corpo  quasi  mai  è  perdutp,  una  voi- 
la  però  diminuì  dì  guisa  da  lasciar  gelide  per  alcun  tempo  le 
membra.  Taluna  ffata  la  cute  sente  più  squisitamente,  più  di  frei- 
-quente  né  più,  né  meno  di  quanto  debb'essere;  ora  traspira,  ora 
nemmeno  se  eccitata.  Il  moto  d*ogni  parte  atta  a  muoversi,. o-é 
difficile,  od  impossibile,  il  tentarlo  riesce  dolorosa;  la  mandibola 
Spesso  non  abbassandosi^  la  "bocca*  sta  chiusa  o  malamente  si  apre. 
li  volto  che  ha  Vita  daH'agitarsi  dei  suoi  Iin3amenti,,di  frequenta 
é  inerte  e  perfino  simile. a  mummia.  Niuna  parte  interna  parte- 
cipa alla  offesa  esteriore;  nullameno  la  lingua  qualche  volta  è  in-v 
ilurilà  e  la  deglutizione  é  difficile.  Ogni  altra  funzione  si  bene  si 
compie  che,  se  muover  si  potesse,  l'uomo  giurerebbe  d'esser  sano« 
Il  periodico  espurgo  màlfebre  or  v'ha,  or  manca;' quando  scarso^ 
quando  soverchio.  Il  più  delle  volte  non  v'  hanno  complicazioni; 
però  ad  altre  malattie  non  é  chiuso  l'adHo,  e  neppure  ai  conrel* 
Iimenti  clonici.  È  ben  raro  che  codesto  morbo  di  sua  natura  lento 
a  formarsi,  tardo  a  scomparire,  nasca  e  muoja  In  :on  subito.  'Ai 
Rimedi  e  attempo  ne. è :dov.uta:la  guarigione}  ma   sen^a  bagnte 


649^ 

senza  èmollienU  o  altro  può  pure  spontaneamente  r1&olv!ers};  una 
cVisi  pone  fine  talora  ia  un  oiooiento  a  ciò  che  d'ordinario  solo 
(*oì  mesi  e  cogU  anni  scompare.  Da  dovè  men  grave  e  più  recen* 
te  è  la  lesione  il  miglioramento'  ba  principio,  miglioramento  però 
che  paò  svanire  se  la  cura  s'interrompa,  o  si  ripetano  le  cause  di 
prima  *»• 

'     Quale  è  il  posto'  nosologico  che  sì  «conviene  a  questa  parti'co-; 
lare  forma  morbosa?  —  11  fenomeno  principale,  che  dà  l'impron- 
ta, per  cosi  dire,  alla  malattia  iri  discorso,  si  è  la  condizione  ab- 
norme della  cute.  Con  questo  però  non  si  può  dire  che  essa   ab*'' 
bia  ragione   d'esistere  nella  cute  stessa,  ma  tale  ragione  si  deve 
cercare  più  addentro   nella  stessa  economiia.   Partendo   da  questo 
principioy.e  considerata  Tetiologia  del  morbo,  T andamento  e  Té-'* 
sito,  devesi  escludere  anche  che  possa  appartenere  all'erpete»  alla^ 
scriifola  cacbetica,  alla  sifilide  maculata,  allo  Nscorbuto  colliquati- 
TO,  --*  neppure  si  può  paragonare  alla  sclerema  dei  neonati  che' 
toCto  fa  credere  conseguenza  di  un'asfissfa  per  insufficiente  rospi* 
razione;  come  pure  si  deve   ammettere  che   mancano  i  caratteri 
in  essp  della  llogòsi  ;  ed  infine  volendolo  dire  un'affezione  reuma- 
tica, si  può  obbiettare  che  il  reumatij^mo  è  assai  frequente,  men-*' 
tre  è  relativamente  scarso  lo  sclerema  degli  adulti.  L'Autore  quin- 
di trovando  che  ha  molti  caratteri  affini  al  tètano,  ed  insegnando-' 
gli  l'anatomia  e  la  fisiologia  che  nel  derma  esistono    molte  fibre 
muscolari,  e  che  perciò  è  elastico  e  contrattile,  crede  di  poterlo* 
con  altri  autori  collocare  nell'ordine  degli  spasmi,  delle  nevrosi,  e 
di  Indicare  meglio   d'ogni   altro  la  forma  del  morbo  ^  la  sin" 
dronie  dei  sintomi  col  chiamarlo  tetano  cutaneo.  Infatti  se  si  pa« 
ragona^il  tetano  con  questa  forma  morbosa,  irovansi  molti  carat- 
teri di  affinità ,  e  pili  d' ogni  altro  quello  dello  spasmo  dei  mu- 
scoli 0  della  pelle;  le  loro  differènze   quindi  dipendono  dalla  dif*  ' 
ferenza  dei  tessuti ,  le  loro  peculiarità  dalla  divorzia  nobiltà  delle 
parti,  dagli  ufficii  speciali  a  cui  sono  deputate.   Nel  primo,  dice 
l'Autore,  irrigidiscono  i  nervi  motori  che  distriboisconsi  nei  mu- 
scoli ,  nella  seconda  quelli  che   espandonsi  sulla   cute  ;  sì  gli  uni 
che  gli  altri  partono  da  un  ceppo  comune,  l'asse  cere1)ro-spinale; 
siano  essi  affetti  nella  loro  origine  e  apparirà  il   tetano,  lo  siano* 
invece  alla  periferia  ove  terminano ,  e  avremo  il  capai  obstipum^ 
lo  spasmo  fisode  da.  un  lato,  Io  spasma  della  pelle,  il  tetano  cu^ 
taneo  dall'altra. 


«90 

n  tetano  estMiao»  o  aelerinia  degli  tdalti*  può  diriéerti  im. 
mulo  •  cronico  a  feconda  del  moda  di  decorrere;  cosi  si  direbbe 
profondo  quando  manca  il  endore,  easeodo  le  ghiandole  che  lo  se-. 
cernono  collocate  nelle  patti  pi&  baste  del  derma  ;  generale  o  jior^ 
9Me  sarà  a  norma  deiresteinsioiie.  La  distiosione  di  òfonco  e  di, 
brnnot  fatta  da  ThiriaU  non  si  può  ammettere  come  foDdamentale» 
perebè  la  si  dere  solo  alla  nug giore  o  minore  eti  si  del  malato 
che  della  malattia, 

Airls  ///•  —  In  Tppoer^U  troyansl  soltanto  poche  e  raghe 
frasi  che  pare  .allodino  alla  singolare  affeslone  che  forma  argo- 
mentò di  questo  layoro.  Galeno  (3.®  secolo  deU'era  nostra  y^diede 
Infcce  una  jtacrisione  generale  della  malattia,  la  quale  in  seguito 
fu  riassunta  da  Oribatio  di  Pergamo  (4.^  secolo),  e  dipoi  ripor» 
tata  da  ^esfo  di  Amida  (5.^  seisolo)»  da  Paolo  d'Egina,  da  Jt' 
Utario  e  da  Jvieonna  H  quale  però  si  estese  alquanto  sull'etiologia. 
La  cura  ridueevasl  ai  messi  igienici»  ai  bagni  e  alle  frizioni  oleo- 
se. —  Osserfasiooi  particolari  della  malattia  si  rinvengono  più  tardi, 
ma  seppellite  in  toluminose  collezioni»  incerte,  ed  esposle  sotto  strani 
titoli.  Tali  sono  quelle  di  Mattia  Cornace  che  là  chiama  Sgfcimni^ 
hololonici  ex  répteHone^  e  quella  di  Zacuto  Lusitano^  di  Memer- 
hroeck,  di  Stalpartiue  Fànder  fViel.  —  Curzio  (  Napoli  1755  )  in 
un  suo  opuscolo  che  fu  riprodotto  in  parecchi  giornali  ed  in 
yarie  lingue  considerò  il.  tetano  cutaneo  coma  una  preternatu- 
rale contrazione  delle  parti  nerTose  e  fibrose  della  pelle.  •'—  Sau- 
vages  ne  formò  la  specie  del  Catoehus  eiàtaneus*  -—  Corfo  Lorrp 
parla  a  lOngo  De  erassitie  eubeiantiae  euU^  aftcta\ .  diluagandosi 
specialmente  nel!'  eliologìa  e  nella  terapeutica  degli  indurimenti 
cntaoei.  -^  Uftéervood  in  fine  del  passalo  secoli  confuse  il  te- 
taso,  cutaneo  collo  sclerema  dei  neonati*  ^  Tale  confusione  fu  se- 
gnita  nel  presente  secolo  da  Hencke%  da  Jlibert,  da  Jaeger,  da 
Baermann,  da  Thirial  (1833-1844);  solo  Gaetano Slrambio  {iSie) 
dubitò  deir  identicità  delle  due  afTezioni»  ed  il  Fantonetti  (1847) 
considerava  il  tetano  cutaneo  siccome  un  intasamento  sanguigno 
sostenuto  da .  condizione  locale  irritativa  eoo  alcun  travaso  di  linfa 
coagulabile»  e  propose  di  chiamarlo  Scleroderma»  non  pi»cen dogli  il 
nome  di  Gorionite  impostogli  da  Forget(ìòì7),  perchè  non  è' un' 
infiammazione.  —  Di  quesf  epoca  sonò  le  osservazioni  di  Bouchut, 
di  Pu^gnat  in  Francia;  quella  del  proL  BrugnoU  in  Italia.  In.- 
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Umio  I*òpini9né  MlH40fitt&  èetlo  scteróntL  dei  neoiiàU  ejdel  te« 
tatto  etitaneQ  eadefai  in  discredito  >  e  il  FaìMx  sin  dal  1846  so 
ne  faceva  opinigTiatore»  égnalmeate  che  Giuseppe  Frank  il  qaale 
ìnciiaava  a  crederlo  della^  n^Cofa  del  tetano.  —  Èilliet  e  Fùrget 
(t848')  ptib^lìcaron»  di  poi  nuovi  eagi  di  telano  della  pelle;  è 
Carlo  RAvèl  inseriva  il  primo  lavoro  crìtico  di  questa  malattia  sul 
•i  Journ.  des  connaissj  méd.  cbir.  m  (  m  Recherolies  gur  fa  stègno* 
se  «),  che  però  nanca  di  precisione,  di  erudizione  e  di  severità 
nei  giudizi!.  —  Il  dott.  Giovanni  Garelli  (1882)  pubblicò  uria  mo^ 
iiograda  dello  sclereoia  degli  adulti,  riportando  nuovi'  fatti,  e  con- 
siderando la  malattia  come  una  infiammazione  del  corion.  -—  1 
dott.  GÌltéUey  Natali»  Guillot  e  Rob.  M.  Donnei,  comunicarono  un 
nuovo  fatto  ciascnno  di  essi,  negli  anni  Ì8b4, 18^5.  —  Finalmen- 
te TAutore  nel  4856  riferì,  nel  m  BuIIettlno  delle  scienze  medicho 
di  Bologna  19»  la  storia  di  una  malattia  che  ateva  le  apparenze 
delio  sderenKi  é  ch'egli  chiamò  pseudò-sclerema. 

Skìonimia,  —  Zt^^vvi^^c,  Gutis  adstrictio,  €utis  addensatlo,  Con*' 
tiiventia,  Colk  eònstrìctio,  Durities,  Grossities,  Crassities  substan- 
tiSB  cutis  aucta  (^^Lorry)^  SpfssUudo,  telanus rhenmatlsmalis  {Cor^ 
max),  Càtochus  cUtaneiirs^  (Sauvages),  Indurimento  del  tessuto  ceh 
lulare  (Stranibio),  Scleremia  degli  adulti  (jilibert),  8olerema  de*' 
gli  adulti  (T/^^rtol),  Gorìonite  e  sclerostenosi  cutanea  (Forget), 
Scleroderma  (Fìanlonetìi),  Sclerodermia  (Gintrac),  Scleroma  sem* 
pliiie  (Gallette),  Selerema  nou  edematoso  {Gillette). 


mm 


Aeftcnf  one  liÉtrsibj|ie«ale  dellpà  ni»tteell»  «lapeviore 
se^aìt»  d»  rlprodlnnlone  deir ossei  aporia  chi* 
rurgica  del  dottor  F.  MEARKai^O.  —  (  Gasis.  mei. 
II.  Prov.  venete  j  anno  I,  N/*  i). 

AlinotaaEloni  storico- pratiche  Intorpo  al  metodo 
delle  rlsevlonl  sottoperlostee.  (  Gasz.  Med,  //„ 
Siali  Sardi,  N.  33,  34  e  35  del  H&S).  {Estratto). 


E 


eco  in  breve  volgere  di  tempo  due  nuovi  casi  clinici  di  splen- 
dida riuscita  del  metodo  Larghi.  Questa  volta  sembra  proprio  che 


"^^..^oquando  mancali^         ,.  <  .  J^^^te  a^ 

profondo^         ^^^^^  ^^^^Vl  $1  "".^  '^oae.W 

Sitasi  devesaloaUa:     ^  ^^  ^%    ^  ^„  p^^ 

^e  détta  maialUa,  ^      T.  >^  ^  • 

fe^i  cbe  fiate  aUudui      \    -^    V 

Ctece  una  i^^ir  •  ^,  ^  -ormitó.  L-Jde. 

to  riaisoaU  da    ^  >  -  P^noslio,  ide^  ^^^ 

VUho  e  da  ^  /^.  «»^  ^^  mni  amU  che  an,i 

delira  Tl^  *"^^^^''  sttpi  snidj,.pabblicaya  fiiia 

gè.  _  Ór  '^  isl^^«*^^  ^^"^^  *  stìciu^. lettere  ed  arti, 

jan  sep'  "^  Memoria  col  titalo:  •»  Sopra  un  nuovo  metodii 

titoli.  .^0  deHe  ossa  e  sm,  felici  risaltali  con   esso  metodo 

hok        .  *».  Faceva  conoscere  in  quel  lavoro  tre.  casi  di  reseùooe 
6r     ^^  ^ascella  inferiore  per  lui  praticala^  e  mettendo  in  evidenza  i 
^^gi  del  metodo  inlrabuccale,  diceva  cbiaràipeBle  di  avere,  esser* 
yato  che:  »  isolando  completamente  e  per  cosi  dire  raschiando 
fosso  8i  lasciavano  in  sio  ed  illese  le  parli  cireoslanii  ^  do  cui 
dipende  la  deposizione  della  sostanza  calcarea  n.  A  raggiungere 
quindi  più  facilmente  qui^stp  ambito  scopo  proponeva    opportuni 
slromenti  da  luì  immaginati,  descritti  e  delineali.  —  Il  doti.  Afar- 
zolo  pertanto  che  noi  dobbiamo  associare  ^.nmisk^^  a  KaroAoojew 
a  Josse  e  a  h/aisonneuve  cerne  altro  dei  precursori   della   grande 
innovazione  chirurgica  consacrata-  dal  Larghi^  doveva  anclie  essere 
tra  i  più  caldi  parleggialori  di  quesl'uUtnio,  E  tale  infatti  egli  si 
dimostra  nella  sua  recente   memoria ,  nella  quale    coaservando  la 
più  grande  modestia  per  tutto  ciò  che  lo  riguarda,  rende  omaggio 
di  meritala  lode  al  confratello  di  Vercelli  e  si  dichiara  apertamen- 
te paladino  delle  operazioni  sottoperiostalL 

Nei  numeri  16,  23,  50  agosto  ed  in  quello  del  6  settembre 
corrente  della  «<  Gazzetta  Medica  Italiana,  Stati  Sardi  »«  y'  ha  una 
serie  di  articoli  sotto  il  titolo  m  Annotazioni   slorico^praiiclie  inr 


torno  al  metoda  del 
davr«ro  congettura 
^1  proprio  nome»  r 
'marió  dell'  osp 
sono  prezio5 
^ome  la 
-^  del 
••a 
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metodo  di  cura   applicabile  ai  pa- 

nrestarne  la  diffusione. 

')iablese«  confina  a  destra  colle 

questo  Iato  altre  relazioni  iqi 

^./ìbandieri;  dal  lato  sinistro, 

^     -il  Fossigny,  ove  del  resto 

'li  abitanti  di  queste  due  ' 

'Scendendo  verso  Tho- 

oolao^o  del  manda** 

larte  degli   uomi>- 

.*  è  mai. .visitata 

.•vi  e  selvaggi* 


ì 


* 


* 


^a   eivtiizza*- 

ndone  do* 

>tti;   in 

sciati 


j  e  reg.. 
«luovo  metodo.  — 

annotazioni  storico-pratiche 
tieoli  vediamo  riassunti  gli  elemenii 
fiei  del  metodo  sottoperiosteo,  e  nell'  ultiui 
ana  nuova  resezione  sottoperiostea  dell'  omero  uc 
aere  importantissima  riportiamo  quivi  almeno  in  succni.  'elle 

Un  giovane  di  14  anni,  di  buona  costituzione»   era  aQe,^     "^ 
«arie  e  necrosi  dell'omero  destro  séguito  di  contusione  ed  infiain 
unzione  passata  ad  accesso  "é  inutilmente  trattata  colle   injezioni 
jodicbe  ripetute»  il  liquore  del  Mariage  e  la  soluzione  di   nitrato 
d'argento.  Venne  allora  praticata  l'esportazione  sottoperiostea  di 
i\  centimetri  dell'osso;  applicati  in  seguito  alcuni  punti  dì  sutura 
intercisa  alla  ferita  e  medicata  con  unguento  semplice»  compresse» 
ed  una  benda  circolare  espulsiva  dalla  mano  all'ascella»  si  fece  ada- 
giare il  braccio  in  un  semìcavallo  ili  cartone.  L'operazione  fu  dif* 
ficile  ed  il  periostio  si  dovette  per  necessità  in  diversi  punti  espor- 
tare assieme  all'osso;  oltre  di  ciò  un'emmoragia  piuttosto  cospicua 
che  si  fece  dall'arteria  nutritizia  dell'osso  disturbò  le  prime  ripa- 
razioni che  dovevano  servire  di  base  all'  edifizio  novello  e  provo- 
cando una  suppurazione  abbondante  nel  cavo  lasciato  dalla  rese- 
zione contribuì  necessariamente  a  ritardare  la  formazione  dell'  o- 


(1  )  Da  una  nota  tnserita  nella  Gazz.  Med.  It.  Stati  Sardi  (  N.**  40 
del  1838)  apparirebbe  esserne  autore  l'illustre  dottor  Giambattista 
fìorelli,  chirurgo  di  fama  distintissima»  ben  noto  ai  lettori  degli 
Annali.  Jl  Cùmpilaiore. 

AwiALk  roi  CLxr.  tì 
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mero  quoto.  Qoesta  perd  in  qaattro  mesi  e  mal^do  le  sfarore- 
Toli  circostanze  annunciate,  poterà  dirsi  corapìnta,  l'ornerò  riatto 
81  preseotara  solo  nn  poco  più  roluminoso  de!  primo ,  ma  solido 
abbastanza  da  ridonare  1'  esercìzio  delle  sue  funzioni  al  membro 
operato. ,  p. 


ma»   «eniomoiiiamui   epiaeaaica  m 

»9  la  Sayojttt  Relazione  dei  dottori  DeiimA  e  Scaun>A* 
BELu.  — *  La  rarità  del  predominio  epidemico  di  questa  forma 
singolare  d'alienazione  mentale,  che  sembra  essere  il  prodotto  di 
altri  tempi,  d'altra  cifiltà,  d'altra  educazione,  figlia  dell'Igno- 
ranza e  della  superstizione,  c'ìnroglia  a  stralciare  da  n»  gior* 
naie  non  medico  la  seguente  lettera  di  due  egregi  eoHegiii  pie- 
montesi {Gazette  de  Sopoee,  21  agosto  1858),  sema  difider 
essi  ìa  fede  nella  potènza  magnetica  del  sig.  Lafontaine,  i  di 
effetti  ci  sembrano  abbastanza  spiegabili  eòlia  influenza  della  iof» 
maginazione. 

f»  Sono  circa  18  mesi  dacché  si  ossenrò  a  Morsine  uo  priiw» 
caso  di  pretesa  demonomania' ^  che  fu  ben  presto  seguito  da  oa 
secondo,  indi  da  un  terzo,  e  cosi  di  seguito,  sino  a  raggioDgero 
la  cifra  di  40  casi. 

»  Questa  malattia  è  caratterizzata  da  spasmi,  conyulsloni,  sen- 
sazione d^  bolo  isterico  e  di^  un  fuoco  interno,  favella  interrotta, 
fisonomia  inquieta,  moto  di  rotazione  degli  occhi,  senza  alteratione 
del  polso,  il  tutto  spesso  accompagnato  da  imprecazioni  allor* 
Quando  al  paziente  parlasi  di  Dio.  Gli  accessi  incominciano  comu- 
nemente 0,  per  meglio  dire,  sono  determinati  dai  tocchi  della  cam- 
pana della  parrocchia,  o^  dalla  invocazione,  alla  presenza  delle  per- 
sone affette,  di  Cristo,  dei  Santi,  e  infine  dai  discorsi  sovra  ogni 
altro  argomento  di  religione. 

n  Gli  è  al  cospetto  di  questo  sintomo  che  i  sacerdoti  in  eura 
d' anime  hanno  creduto  ad  una  vera  ossessione,  ed  hanno  in  con- 
seguenza adoperati  gli  esorcismi,  le  missioni,  le  pubbliche  preghie- 
re, ecc. 

n  Siccome  noi  non  dividiamo  tale  opinione,  abbiamo  dovuto 
Hntracciare  in  un  altro  ordine  di  idee  e  di  considerazioni  la  na- 
tura, la  causa  è  l^ndamento  progressivo  di  questa  malattia,  per 


655 

dedurre  in  appresso  il  miglior  metodo  di  cura  applicabile  ai  pa- 
aieiitì»  ed  indagare  i  mezzi  di  arrestarne  ia  diffusione. 

»  Mortine  9  situato  neir  alto  Gbiablese*  confina  a  destra  colle 
montagne  del  Vallesq,  e  non  ha  da  qoesto  lato  altre  relazioni  iqi 
{aori  di  qaelle  dei  doganieri  e  contrabbandieri;  ddl  lato  sinistro, 
per  lunghe  strade  e  cattÌTé  si  giunge  nel  Fossigny,  ove  del  resto 
Il  pessimo  stato  della  via  non  permette  agli  abitanti  di  queste  due 
vaiti  di  trasportarsi  che  assai  di  i^do;  e,  discendendo  verso  Tho- 
DOfi»  una  distanza  di  due  ore  le  separa  dal  capoluogo  del  mandai- 
mento  di  Qiot.  Questa  valle,  donde  la  maggior  parte  degli  uomi»- 
ni  si  allontana  per  quasi  tutto  V  anno  e  che  non  è  mai  visitata 
dagli  stranieri,  avrebbe  conservato  i  costami  primitivi  e  selvaggi^ 
86  il  cristianesimo  non  vi  avesse  deposti  i  germi  della  civilizza- 
zione e  della  intelligenza.  Ma  la  religione  cattolica,  facendone  de' 
cristiani,  è  ben  lungi  dall' averne  fatto  degli  nomini  istrutti;  in 
luogo  di  spogliarli  della  loro  nativa  dabbenaggine^  li  ba  lasciati 
tecessibUi  ad  ogni  credenza,  stranieri  alla  minima  nozione  delle 
seiepze,  facilmente  inclinati  al  soprannaturale,  e  facili  ad  attrn 
iiuire  all'intervento  immediato  dei  buoni  e  dei  cattivi  spiriti  tutto 
cii  che  avviefie  d' intorno  a  loro  e  colpisce  la  loro  immagina*^ 
jóone. 

n  Le  nostre  reHazioni  col  dottore  Garnier,  di  Montriond,  che 
ebbe  soventi  l'occasione  di  vedere  alcuni  di  questi  malati  al  mo* 
mento  stesso  /O  fuori  dell'accesso,  ci  hanno  chiarito  che  i  pretesi 
ossessi  di  Morsine  non  hanno  a&ai  presentato  que'  straordinarii  fe^ 
Bomeni  di  agilità  ad  arrampicarsi  sogli  alberi,  o  di  facilità  nei 
parlare  lingue  straniere,  come  se  ile  è  fatta  correr. voce,  e  ci  bao-» 
no  confermato  nella  opinione  che  le  loro  convulsioni  altro  non 
erano  che  i  sintomi  nervosi  a  cui  sona  esposti  gli  isterici,  gU 
ipocondriaci,  gU  epilettici, 

M  Le  cause  deUa  demonomania  sono,  secondo  Esquiroh  oj^a 
cattiva,  educazione,  false  idee  sulla  giustizia  divina,  il  timore  esa*- 
gerato  del  diavolo;  e  questo  autore  soggiunge  che  bastano  soven» 
ti  per  determinare  IO  sviluppo  di  uà  aceessot  il  terrorei  U  timore 
d'aver  subito  un  sortilegio,  uno  sguardo  minaccioso,  una  predica 
troppo  veemente,  ecc.  Ora  gli  è  certo  che  a  Morzioe  tali  cause 
non  hanno  mancato  per  favorire  la  pittpagazione  della  malattia, 
secondo  la  vaiutazsoAe  del  grado  d' ignoranza  di  qiiiegU  ahi  tanti. 
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»  Molti  Infatti  baoao  langanieDte  esitato  a  far  curare  le  proprie 
figlie  dal  sig.  Lafontaine^  credendo  ma)  fare  e  commettere  un  pec- 
cato lasciandone  scacciare  il  preteso  denaonio»  perchè  egK  non  gua* 
rirale  se  non  se  coli'  intervento  di  an  fluido  più  forte  da  esso  pos* 
seduto.  Fra  tali  esempj  di  ignoranza,  jbI  yenne  raccontato  Un  fatto 
di  Uialiiiia  e  di  calcolo.  Una  madre  di  Morzine  si  è  recata  a  Ginevra 
con  la  figlia,  non  già  per  farla  curare,  ma  per  mostrarla  come 
un  oggetto  di  curiosità.  Noi  abbiamo  citato  fra  le  cause  predispo- 
nenti della  demonomania  il  timore)  d'aver  subito  un  sortilegio. 
Questo  timore  esiste:  cosi  parecchi  abitanti  suppongono  tale  pò* 
lenza  diabolica  ad  un  certo  abate  G.  il  di  cui  ritorno  gel   paese 
avvenne  in  coincidenza  colla  comparsa  dei  primi  casi ,   e  li   cui 
soggiorno  per  buona  ventura  non  si  prolungò  gran  fatto  in  quella 
località.  ^ 

m  Meil  indica  un  gran  numero  di  mezzi  per  la' cura.  Essi  si 
riducono  tutti  a  questo  principio  generale  ^  colpire  vivamente  la 
Immaginazione  degli  alienati,  per  soggiogarla  ed  impadronirsi  ia 
seguito  della  confidenza  e  della  mente  loro.  Si  combatterà  passio- 
ne con  passione.  Simili  cure  hanno  prodotto  a  Morzine  buoni  ri- 
spltati.  Un  padre  guari  sua  figlia  afferrandola  pei  capegli  eoa  una 
accetta  fra  mano,  in  attitudine  di  colpirla.  I  risultati  più  fellei 
sono  i  fatti  di  guarigione  ottenuti  dal  sig.  Lafimtaine,  magnetiz- 
zatore. 

«r  Da  quanto  precede  ci  sembra  ovvio  il  ooncbiudere:  i.^  Che 
la  malattia  di  Morsine  è  una  demonomania  epidemica  attualmente 
nel  suo  periodo  di  decremento,  la  quale  si  propaga  per  una  spe- 
cie di  contagio  morale  e  per  foh;a  d'imitazione,  come,  nei  XIV.* 
secolo,  il  male  degli  Jndous,  specie  di  demonomania. che  af&isse 
rOlanda,  il  Belgio,  la^  Germania. 

2."  Che  avendo  attribuito  la  malattia  air  intervento  del  dia- 
volo,  se  ne  è  favorito  lo  sviluppo  spargendo  la  paura,  che  predi- 
spone per  sé  stessa  a  tutte  le  malattie»  come  lo  si  vidde  ai  tem* 
pi  del  cholera. 

5.®  Che  l'istruzione  religiosa,  allorché  si  diparte  dal  mistici-* 
smo,  anziché  dalia  morale,  diventa  insufficiente  per  guidar  l'uomo 
nella  vita  sociale  e  insegnargli  a  conoscere  il  vero;  che  il  pro- 
gresso é  un  gran  bene;  che  i  mezzi  di  comuoicaiione  diffondono 
IMslruzioiie,  poiché  si  vidde , propagarsi  la  demonomania  soltanto 
colà  dove  non  havvi  né  progresso,  né  istruzione. 
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r  4/  Che  risolaiDentò  degli  ammalati  é  mòtto  utile,  come  lo 
prora  r esperienza;  perchè  dopo  che  per  le  raccolte  la  maggior 
parte  degli  abitanti  di  Morsine  sono  sparsi  sulle  montagne ,  ayri 
un  gran  miglioramento  nello  stato  dei  malati,  come  una  diminn* 
sione  numerica»  e  che  il  trattamento  col  magnetismo  è  fra  tutti 
il  più  conveniente»  essendo  il  fluido  magnetico  un  possente  modi- 
ficatere del  sistema  nervoso  indebolito  od  infermo. 


Sul  nepTt  delie  pareti  Iniesilnall  i  del  doti.  6. 
MsisNEa.  — -  I  rilievi  microscopici  che  seguono  acquistano»  a  no- 
stro avviso^  una  speciale  importanza  perchè  richiamano  al  pensiero 
il  modo  improvviso  di  manifestarsi  e  la  intensità  dei  dolori  che 
accompagnano  la  cosi  detta  colica  nervosa*  Egli  è  sotto  questo 
punto  di  vista  che  tali  dati  anatomici  si  raccomandano  al  fu« 
taro  controlio  dei  micrologi  come  alla  meditazione  dei  pratici. — 
Lo  strato  di  tessuto  cellulare  che  unisce  la  tonaca  muscolare  dell'in- 
testino alla  tonaca  mucosa  può  essere  riguardato  »  dice  l' Autore , 
come  una  delle  regioni  del  corpo  le  più  ricche  di  nervi,  fisso 
è  riempito  di  fibre  nervose  microscopiche  che  formano  tra  loro 
numerose  anastomosi  e  forniscono  nervi  al|o  strato  muscolare.  Le 
fibre  nervose  primitive  appartengono  tutte  o  quasi  tutte  alla  classe  di 
fibre  a  semplice  contorno;  sono  cosparse^  di  copiosi  nuclei  e  riunite, 
in  gruppi  di  <;inque  a  trenta»  sono  circoudate  da  una  guaina  con 
nuclei  per  costituir  fibre  di  varia  grandezza.  -^  Più  ricco  che  ogni 
altro  di  questi  nervi  è  rintestino  tenue»  ne  possiede  buona  copia 
anche  il  crasso»  ne  sono  meno  provviste  le  pareti  dello  stomaco. 

Merita  ancora  speciale  rimarco  in  tale  struttura  il  numero  straor- 
dinario di  ganglii  disseminati  frammezzo  a  questi  plessi.  I  più 
grossi  fra.  i  ganglii  osservati  dall' A.  contenevano  da  trenta  a  cin- 
quanta cellule  nervose;  U  maggior  parte  però  non  era  costituita 
che  da  cinque  a  dieci  cellule.  —  I  tubi  nervosi  posson  vedersi 
perfettamente  senza  alcuna  preparazione  preliminare  :  molte  cellule 
si  riscontrano  bipolari.  I  ganglii  sono  di  gran  lunga  più  numerosi 
nell'intestino  gracile.  —  L'  A.  raccomanda  l' uso  deli'  acetone  per 
render  trasparente  la  preparazione  senza  alterare  gli  elementi  ner- 
vosi. {Zfì.  f.  rat.  med.  T.  Vili). 


Snlia  doelnaasla  polmonare  %  del  dotL  Mascu&a.  — 
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I^a  Memoria  pregerolissiina  pobblicata.  dall' A.  soli' argomento,  si 
riassume  nelle  seguenti  proposizioni: 

i.^  Le  sole  circostanze  che  abilitano  il  polmone  a  galleggiar» 
sull'acqua  sono  :  la  respiraziorie,  l'insufflazione  dell'aria  e  la  putre- 
fazione, 

2.®  Non  è  quasi  mai  possibile  di  riconoscere  colle  indagini  ;ana- 
tomiche  «  se  il  polmone  abbia  respirato  o  se  piuttòsto  sia  stato 
insufflato;  tuttavia»  raccogliendo  ogni  dato  e  pesando  ogni  circo- 
stiuiza,  si  può  giungere  qualche  volta  a  formulare  un'opinione. 

5.^  Se  il  polmone  galleggia  sull'acqua  ^enza  presentare  nel  suo 
tessuto  alcuna  traccia  di  putrefazione»  se  ne  induce  cbe  ba  respi- 
rata 0  cbe  l'aria  vi  fu  insufflata. 

L^  Se  un  polmone  che  presenta  un  principio  di  putrefazione 
continua  a  galleggiare  dopo  cbe  se  ne  incisero  le  porzioni  Yesci* 
colose»  dopo  cbe  se  ne  esportò  la  pleara  e  cbe  ae  ne  compresse 
(in  un  pannolino)  il  tessuto  polmonare,  se  ne  dedurrà  cbe  ii$stti 
probabilmente  quel  polmone  respirò  o  fu  insufflato.  ' 

S.®  Nel  caso  contrario,  quando  cioè  il  polmone  posto  nelle  oon- 
dizioni  precedenti  (purcb&^sia  stato  compresso  con  preioaupàone  ) 
cola  a  fondo,  emergerà  quasi  per  certo  cbe  il  Ceto  aon  ha  respi- 
rato. È  ciò  verrà  anche  maggiormente  conferinato  allorché  altri 
organi,  come  il  fegato,  la  milza,  il  cuore,  ecc^  sornuoteranno  in 
grazia  delle  bolle  gasose  che  racchiudono. 

6.^  Se  il  pcrimone  d'un  neonato  cola  a  fondo,  e  le  eayilà  plea- 
riobe  sono  riempite  di  liquido  e  la  putrefazione  assai  avanzata, 
non  si  potrà  portare  alcuna  conclusione  dall'  esame  del  solo  pol- 
mone. (  rierteljahrschrtft  f.  die  prakL  heilkunde.  ^(Pom.  53  ). 


Iio  «tate  del  poIntoAe    non   pnò    sempre  pro^ 
Tftpe  IneentestaMIniente  ehe  ti    fanelullo   abbte 
Tisrsatoz  del  doti.  T.  Williamson.  —  Devond  registrarsi  con 
molta  cura  tutti  i   nuovi  casi    cbe   possono   gettar   qualche  luce 
sulla  questione  medico-legale  dell'infanticidio. 

Nei  diciollo  o  vent'annl  ultimi  scorsi  si  presentarono  —  dice 
l'Autore  —  alla  mia  osservazione  cinque  o  sei  esempi  cbe  sono  ben 
lontani  dal  corroborare  i  rilievi  fMì  dal  dott.  Taylor  nel  suo  Trat- 
tato di  medicina  legale,  relaiivamente  alle  precauzioni  eccessive  e 
alla  cura  scrupolosa  onde  deve  munirai  H  medico  chiamato  a  decidere 


659 

jsalle  cause  di  morte  di  an  neonato.  La  prova  che  il  fanciullo  ha  re- 
spirato, desunta  unicamente  dallo  stato  del  polmone  ,  non  autorizza 
.  per  sé  sola  a  stabilire  che  il  fanciullo  è  nato  vivo.  Trattando  di  questo 
arg.omento  il  dott.  7Vi|//Qr  dice:  «  M.  Price  ha  comunicata  alla  Ga- 
€€  zetfe  medicale  T osservazione  d'un  caso  in  cui  il  cordone  om- 
w  bellicale  era  cosi  strettamente  serrato  attorno  al  eolio  del  bam- 
»  bino  cb'ei  fu  obbligato  praticarne  la  sezione  prima  di  termi- 
w  nare  l'estrazione.  Intorno  al  collo  esisteva  un  solco  profondo ,  e 
m  il  >dott  Price  e  un  si^o  collega  espressero  il  pensiero  che,  in 
»  mancanza  di  prove,  essi  sarebbero  stati  indotti  a  giudicare  che 
»  la  strangolazione  fosse  stata  volontariamente  operata  mediante 
M  una^une.  Il  cordone  in  questo  caso  era  assai  corto  ». 

In  tutti  i  parti  di  cui  io  parlo  qui,  continua  TA.,  fui  parimenti 
obbligato  a  tagliare  il  cordone  pria  della  nascita  del  fanciullo  :  se 
non  l'avessi  fatto,  ne  conseguiva  inevitabilmente  la  morte.  E  tutta- 
via se  un  medico,  ignaro  di  questi,  fatti,  fosse  stato  chiamato  al- 
l'esanie  medico-legale  dei  cadaveri,  egli  avrebbe  certamente  con- 
eluso  che  i  fanciulli  erano  nati  vivi.  Infatti  appena  la  testa  si  era 
liberata,  l'individuo  avea  liberamente  respirato:  ma  introducendo 
le  dita  attorno  al  collo  per  olten^  l'  uscita  delle  spalle  mediante 
la  trazione,  s'incontravan»  uno  o  più  giri  di  cordone  comprimenti 
strettamente  la  laringe.  In  casi  consimili  non  si  prova,  in  gene- 
rale, alcuna  o  pochissima  difficoltà  a  liberare  nello  stesso  tempo 
l'ansa  del  cordone,  per  agevolare  Pespulsione  delle  spalle;  ma  nel 
caso  speciale,  stante  l'estrema  cortezza  del  cordone,  questo  ma- 
neggio riusciva  assolutamente  impossibile.  Ogni  nuova  contrazione 
dell'utero  stringeva  maggiormente  il  legame  formato  dal  cordone 
e  la  respirazione  cessava  e  il  volto  diveniva  azzurro  e  turgido. 

Qualche  .volta  io  riuscii  con,  molta  difficoltà  e  nell'  intervallo 
fra  dae  dolori,  a  gettare  una  doppia  legatura  sul  cordone  e  a  di-' 
viderlo  aU' azzardo:  altre  volte  fui  costretto  a  praticar  la  sezione 
senza  poter  prendere  questa  precauzione,  esponendo  cosi  e  madre 
e  figlio  al  pericolo  di  una  emorragia  che  poteva  riuscir  mortale 
forse  alla  madre  e  indubbiamente  al  figlio.  ^ 

Giova  aggiugnere  che  il  cordone  ben  di  rado  misurava  più  di 
sedici  a  diciotto  pollici  «  e  che  sempre  avea  lasciata  una  profonda 
traccia  attorno  al  pollo  del  fanciullo.  In  un  caso  avvenutomi  ulti- 
mamente poco  dopo  la  nascita  del  bimbo»  e  menare  m'occupava 
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attorno  alla  puerpera»  m'arridi  che  la  placenta  aderiva  teo.acefflenlè 
alla  super Gcie  uterina.  L'  utero  era  tondeggiante ,  assai  contrattò , 
né  si  poterono  ottenere  nuore  dilatazioni  se  n^n  dietro  la  propi- 
nazione  degli  oppiati.  Un  tale  stato  non  bastara  per  sé»  dacché  b 
placenta  era  solidamente  fissata  sull'utero,  a  prerenire  un  serio 
spostamento  di  questo  riscere,  mentre  11  fanciullo»  minacciato  di 
soffocazione»  facera  ogni  sforzo  per  venire  alla  luce  ?  In  certi  casi 
di  presunto  infanticidio  »  la  prima  idea  che  deve  presentarsi  al 
pensiero  del  medico-perito»  si  è  il  danno  che  minaccia  l'accusata 
quaado  l'autopsia  provi  che  il  bambino  ha  respirato. 

Allorché  dall'esame  del  polmone  si  riconosce  che  il  fanciullo 
ha  respirato»  se  ne  conchiude  ch'egli  é  nato  vìvo.  Ma  se  ^casi  da 
me  registrati  fossero  stati  abbandonati  a  sé  stessi  »  quei  fanciulli 
sarebbero  morti  nascendo.  Il  loro  collo  avrebbe  presentato  nn  solco 
profondo»  mentre  all'autopsia  si  sarebbero  riscontrate  tutte  le  prore 
che  si  credono  solitamente  sufficienti  a  prorare  'che  i  fanciulli 
hanno  rissulo.  —  Queste  considerazioni  ci  mostrano  di  quanta 
circospezione  debba  munirsi  il  medico  inrocato  a  pronunciarsi  in 
tutti  ì  casi  di  morte  simili  agli  accennati.  (  Edinburgh  tnéd.  jtmr.  ) 

Della  anestesia  i^alTaiileat  di  Brown-Séquard.  — 
Gli  americani  hannp  risolto  di  combattere  il  dolore  in  tutti  i  modi 
possibili.  Dopo  di  arere  scoperta  la  ett^rizzazione  »  ecco*che  pro- 
pongono^ un  processo  il  quale»  se  non  può  essere  utile  in  un  gran 
numero  di  operazioni  chirurgiche  e  se  non  agguaglia  in  potenza 
la  cloroformizzazione«  possiede  almeno  il  rantaggio  che  non  potrà 
accagionare  la  morte  di  nessuno.  In  questo  caso»  come  nella  ina- 
lazione dell'etere»  i  primi  tentativi  di  produzione  della  anestesia 
furono  Intrapresi  da  dentisti  e  per  la  estirpazione  di  denti  malati. 
Si  tratta  della  applicazione  di  una  corrente  galvanica  sulla  parte 
in  cui  si  pràtica  una  operazione.  Commissioni  elette  da  diverse 
società  scientifiche  di  Filadelfia ,  di  Baltimora  »  ecc.  »  hanno  stesi 
rapporti  assai  favorevoli  sulla  utilità  dall'uso  di  una  corrente  gal- 
vanica applicata  alle  gengive  durante  la  estrazione  dei  denti  gua- 
sti. La  Commissione  eletta  dal  Franklin  Institute  di  Filadelfia  » 
fondando>i  sopra  parecchie  centinaja  di  casi  di  estrazione  di  denti» 
dichiara  che ,  nella  ^grande  maggioranza  dei  casi  »  i  pazienti  nou 
hanno  risentito  alcun  dolore.  I  dentisti  d'Inghilterra  ed  un  denti- 
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da  di  Parigi  si  sono  impo^essati  di  questo. processo^  ed  uri  ehi- 
rargo  dell'ospedale  della  Università  di  Londra ,  il  stg.  Marshall 9 
ha  tentato  dì  rendere  insensibili  diverse  parti  de!  corpo,  oltre  le 
gengive  /  col  mezzo  del  galvanismo.  I  giornali  medici  di  Londra 
riferiscono  ch'esso  ha  e^egailo  nove  operazioni  consistenp,  in  aper- 
ftira  d'ascessi  0  di  furoncoli,  nella  estirpazione  di  un  osso  necro- 
sato  e  di  un  considerevole  tumore  adiposo.  L'effetto  generale  pro- 
dotto daJ  galvanismo  consistette  in  una  diminuzione  del  dofore 
, che. si  rese  meno  acuto.  In  un  caso  l'effetto  fu  assai  manifesto, 
.ma  non  v'ebbe  giammai  completa, anestesia.  In  alcuni  casi  il  do- 
lore s'accrebbe»  probabilmente  per  effetto  di  eccesso  di  forza  nella 
corrente.  . —  Il  sig.  Brùwn-Séquard  richiama  sopra  questo  argo- 
mepto  l'attenzione  dei  chirurghi  francesi ,  ma  teme  che  la  mag- 
gior parte  della  supposta  potenza  anestetica  del  galvanismo  non 
consista  che  nella  diversione  prodotta  dalle  sensazioni  che  suscita. 
(  Le  Progrè^  iìT.*  40  del  18S8  ). 


Diagnosi  dell»  pmoìte  %  del  dotL  Weber.  —  Secondo 
il  dott.  Weber  egli  é  un  sintomo  costante  e  patognomonlco  della 
psoile  incipiente,  questo  che,  nello  stesso  grado  in  cui  per  la  per- 
manente contrazione  dei  muscoli  suraìi,  il  calcagno  resta  retratto, 
la  punta  del  piede  è  rivolta  jn  basso,  per  ci&  che  per  riflesso  del- 
l'attività sensitiva  dei  nervi  dello  psoas  nella  funzione  motoria  del 
.nervo  ischiatico,  i  tendini  dei  mqscoli  flessori  della,  coscia ,  non 
che  i  surali,  sono  in  una  permanente  contrazione  per  cui  la. punta 
dei  piedi  viene  rivolta  in  basso..  (ZfL  f.  med*  chir*  ti.  Gbtsh.  XL 
B.  4  Bfì).  . 

Fopnanla  del  slroppo  d^  ipofosflie  di  «oda;  del 

ijjf.  Ed.  Cellier.  -—  Gli  ipofosfiti  sono  stati  preèonizzati  in  que- 
sti ùltimi  tempi  come  utilissimi  nella  cura  della  tisi  polmonale. 
Benché  l'esperienza  non  siasi  pronunciata  abbastanza  favorevolmente 
in  favore  di  questi  sali,  gioverà  tuttavia  far  conoscere  la  formola 
proposta  :  , 

Ipofosfito  di.  soda.  , S  grammi 

Siroppo  semplice     •    • 3S0      *» 

M       di  fiori  d'arancio      ....    50      » 
F.  S.  A.  siroppo  per  semplice  soluzione^  che  conterrà  per  ogni 
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«aecbiajo  da  Ufvla  dì  i&  gnunai,  eiKl|.0,35  eeMigmami  d'i« 
^Mfoafito  di  Mda.  .(/ottrnaf  (1«  iN^d.,  «JBe.,  <l«  AruxeUM,  opHie 
Ì8B8>. 

B»p«rlniC«to  dtei^ll  IpofosMi  di  soda  e  di  «alee 
Bella  tÈBÌmhmmwm  poinMMiale^  del  ^  doti.  G.  Namus.  — 
Comecché  poco  fiducioso  della  vantala  efficacia  dei  sopradetU  sali, 
presentati  dal  Churchill  quali  specifici  della  tisichezza  pohnonale« 
il  doti.  G.  Namias,  di  Venezia  »  ne  volle  fare  esperimento  In  sei 
Inferme,  le  quali  offerivano  tulli  i  sintomi  della  tubercolósi  al  se- 
condo periodo:  e  quindi  egli  li  esperimentò  in  circostanze  meno 
sfavorevoli  che  a  Parigi,  dove  si  presero  io  cura  e  si  dette  ad 
ìf»tendere  di  aver  giiarki  del  tisici  pervenuti  già  allo  stadio  di  ca« 
chessia.  E  pure  el  non  ottenne  né  le  guarigioni,  né  i  miglioramenti 
•annunziati  dal  Churchill^  dopo  lungo  uso  degli  ipofosfiti  (con  ogni 
diligenza  preparali  dal  rinomato  chimico  sig.  Galì)ani)^  onde  fa 
forza  abb^ndapdonarli,  o  perché  riescivano  nocivi^  anzi  che  no, 
sconcertando  lo  stomaco  e  gV  Intestini  con  vomiti,  termini^  diarrea, 
o  perché  gì'  iufermi  ntfn  ne  traevano  alcun  beneficio.  Io  tre  casi, 
avvenuta  la  moKe,  si  comprovò  con  la  dissezidne  del  cadavere  la 
-natura  della  malattia;  negli  attri ,  In  uno  dei  quali  si  continuò  Ti- 
pofosfito  per  40  giorni,  e  negti  altri  due  per  ejrca  00,  si  abban- 
donò la  cura  quando  ne  venne  fatta  evidente  la  «utHflà.  Ma  il  eh, 
medico^  di  Venezia  non  si  Hmita  presentare  i  risultati  de'  suoi  spe- 
rimenti. Ei  vi  aggiunge  la  eritica  deHa  teoria  del  Churchill  su  la 
diatesi  tubercolare.  E  da  prima  mostra  quanto  sia  ipotetico  il  prin- 
cipio da  esso  addotto  su  la  origine  del  tubercoli,  che  ritiene  di- 
pendente dalla  mancanza  del  fosforo  neir  organismo.  La  chimica 
non  penetra  si  addentro  nei  misteri  della  vita  da^  disvelarci  la  prima 
scaturìgine  delle  malattie.  E  combatte  altresì  la  fallacia  dell'altro 
argomento  del  Churehiil  per  cui  attribuisce  la  tisichezza  pelmonale 
alla  mancanza  del  fosfato,  anzicbédf  altri  principf  inorganici,  come  il 
ferro,  lo  zolfo,  ecc.,  in  quanto  cke  yammlnielaampf  di  questi  non 
gtora  a  guarire  la  malattia.  Così  si  osa  ragionare  in  medicina  e  la 
inconsiderate  èongetture' vengono  applicate  alla  cura  degli  infermi  I 
Q^uìndi  viene  a  dire  dello  assurdo  di  curare  una  malattia  con  un' 
solo  rimedio,  senza  tener  dietro  e  modificare  il  tratlamjento  a  se- 
conda delle  varie  fasi,  delle  forme  e  successioni  diverse  che  snol 
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presentare  ogni  morbo»  dai  pi&  semptìei  al  pitli  frtkvì,  dai  p1&  acati 
a  qaelli  di  più  lento  andamenlo.  Lo  stesso  avviene  disila  tìslelieaia 
polmonare.  Sanno  tutti  che  la  disposizione  all^  tobercoliòsi  non  si 
Tince  che  sottoponendo  ti  individui  a  quelle  molte  influenze  che 
cangiano  II  goyemo  della  rifa,  e  portano  sì  profonde  mutasioni 
nella  macchina  da  correggere  l'abito  linfatico^  Così  nello  skdto  di 
rammollimento  spesso  avviette  che  ì  tubercoli  generino  acuta  in* 
fiimmazione  del  polmone;  e  in  quella  sopra vfenienza  quanto  non 
dovrà  riesctre  nociva  l'azione  eccitante  del  fosforo?  Le  tubercolari 
caverne  che  apronsi  qualche  volta  nelle  pleure  esigono  speciali  prov- 
vedimenii;  lie  diarree,  li  spandimenti  sierosi  che  sopravvengono  in 
quésta  malattia  vogliono  essi  pure  essere  combattuti  energicamente; 
ìà  tosse  vuol  essere  mitigata  col  sedativi;  la  consumazione  del  corpo 
dev'essere  riparata  coi  nutrienti  e  li  analettfcL  Queste  ed  altre 
evenienze  sarebbero  aggravate  dalle  preparazioni  di  fosforo,«in  quanto 
che  esse  danno  gagliarda  impulso  alla  circolazione  del  aangàe»  e 
non  fanno  che  rendere  pia  rapidamente  funesti  II  effetti  dei  tuber<* 
coli»  comunque  abbiano  nascimento,  {Jtti  d$Wl.  R.  WUuto  Fé" 
ntto  e  Giornale  y$ntto  di  Sciente  Mèdiche)* 
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fosforo  9  dei  profé  Antonielu  e  Boas^Rssxu  <— •  Poiché  il  ve* 
neficio  col  fosforo,  che  ned  zolfanelli  trovasi  alla  mano  di  tutti» 
si  è  fatto  assai  frequente»  non  sarà  Inopportuno  di  porre  sott'oc- 
chio  il  contravveleno  inora  rioonosciuto  il  più  efficace.  Molteplici 
sperieùze  sui  bruti  hanno  dimostrato  agli  autori: 

A.^  Che  nel  veneficio  col  fosforo  o  materie  fosforee  devesl  so» 
prattutto  evHare  l' uso  di  materie  grasse;  anziché  attutire  esse  l'a--* 
zione  del  fosforo  sulle  viacere,  ne  accrescoao  l'energia  faeititandoM 
la  diffusione  ndP  economia. 

2.*  Che  Tuso  deUa  magnesia  calcinata  »  sospesa  oell' acqua  pre- 
viamente bollita  e  data  In  grande  quantità,  é  il  migliore  coatrav* 
veleno,  e  insieme  il  purgante  più  adatto  a  facilitare  T elknioazioa* 
del  tossico. 

3.®  Che  nei  casi  di  veneficio  eoi  fsslbro,  nei  quali  succede  dif- 
ficoltà di  urtftaaione,  riesce  molto  giovevole  Tnso  delP  acetato  di 
potassa. 

kfi  Che  tutte  le  bevande  mooilaginoie  che  ai  vogUooo  porgere 
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all'infermo  vogliono  essere  preparafe  con  acqua  bollita  afflodiè. 
contenga  la  minore  quantità  d'aria  pos^bile.  {Giornale  di  farm* 
e  ehim.  di  Torino,  aprile  1858). 
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Mts  di  ii»lit»  esmtra  1»  tli;im  ìatimi»!  di  Cbapelle. 
—  L'Autore  crede  di  aver  trovato  nell'olio  di  nafta  o  petrolio  un 
rimedio  speci6co  abortivo  della  tigna  favosa. 

Si  rade  il  capo  in  vicinanza  delle  zone  morbose,  si  applicano 
cataplasmi  di  farina  di  semi  di  lino  per  far  cadere  le  croste  favose, 
e  qntiidi  si  bagna  la  superficie  denudata  di  un  leggiero  strato  d! 
olio  di  nafta,  che  copresi  con  una  compressa  di  flanella,  e  quindi 
con  una  cuffia  di  talTettà  gommato.  Quest'applicazione  si  fa  due 
volte  al  giorno,  e  ad  ogni  medicazione  importa  di  nettare  la  su- 
perficie malata  con  acqua  di  sapone,  onde  meglio  illinire  la  parte 
della  sostanza  oleosa» 

Un  punto  importante  della  medicazione  è  il  seguente.  Si  esa- 
mini ogni  volta,  ^on  grande  cura,  la  superficie  capelluta  per  ve- 
dere se  la  cute  non  porti  qualche,  piccola  pustola  favosa.  Se  si 
scopre  qualcheduno  ,di  questi  punti  bianchi,  si  deve  perforare 
con  4ino  spillo,  levarne  la  materia  purifòrme  contenuta  e  stendervi 
aopra  un  nuovo  strato  di  olio  di  nafta.  Per  tal  modo  si  arriva  ad 
estinguere  la  espulsione  pustolosa,  e  guarire  radicàloiente  il  male. 
{Ga^.  dee  hópU.  e  Jnnali  di  Oftfmi'ea,  NJ'  6  del  ÌSS%). 
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Cwfft.  dette  neTriklffie  della  Cneela  -  e  «epraor- 
Mtall  %  del  do  IL  Lev^zt  ,  di  Hew-Hap  ,  Pensilvania.  — 
4.*  Quaudo  là  nevralgia  si  limita  ad  una  sola  branca,  si  esegui- 
scono lievi  frizioni  sul  ponto  doloroso  colla  seguente  pomata,  fio- 
che ella  eserciti  una  certa  depidermizuzione  : 

Veratrina •    •      l,2S  ceniigr. 

Assnngia •    •    •    60       grammi.  > 

2/  Quando  la  malattia  ha  un  carattere  Intermittente,  si  ado- 
pera, con  successo  la  seguente  soluzione: 

Solfato  di  chinina  •    • 75  ceotlgr. 

Acido  solfòrica,  aromatizzato     •    .    •    •    30  goccio 

Acqua «60  grammi. 

Un  cucchiaio  a  caffè  tutte  le  ore  nell'intervallo  degli  acceasL 
3.^  Quando  il  dolore  ha^  invaso  tutto  un  lato  della  faceiareoni- 
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preso  rocchio  e  l'orecchio,  rliescirl  efficacissima  la  seguènte  mi ^ 
stura:  ^ 

Estratto  di  foglie  d'aconito  .     .    •    •    •    20  centigr.    ' 
Solfato  e  acetato  di  morfina      •    •    •    •      5        n 

Acqua       .    •    •    •    •    •    •    .    .    •    ,    60  grammi. 

'  «  M.  un  cucchìajo.  a  caffè  ad  ógni  ora ,  senza  tener  conto  dei 
parossismi,  né  del  periodi  di  remissione.  (The  Philadelphiàmèd. 
and  surg.  Journal). 
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I  sig.  dottore  Carlo  Sigmund,  professore  della  Clinica  per 
i  sifilitici  nella  Università  e  medico  primario  per  i  sifili* 
tici  neiri.  R.  Ospedale  Generale  di  Vienna,  venuto  solo 
attualmente  9  in  occasione  di  un  suo  viaggio  scientifico  a 
Torino,  a  cognizione  del  discorso  pronunziato  dal  sig..  dottore 
Alessandro  Sella  nelle  sedute  delle  R*  Accademia  medico- 
chirurgica  di  Torino  sulla  sifilizzazione  nell'aniio  4853 ^ 
ed  inserito  negli  Annali  Unweràali  di  Medicina^  Voi.  147, 
*  fascicoli  di  gennajo  e  fabbrajo  J854,  c'invita  4ìon  lettera 
da  Torino,  3  settembre  p.^  p.^  a  pubblicare  le  poche  se- 
guenti osservazioni: 

»  Il  sig.  dott.  Sella  parla  alla  pag.  277  di  trenta  ammalati 
M  sifilizzati  da  me  nelle  mie  infermerie  dell'ospedale  di  Vienna^' 
»  ed  accenna  ch'egli  e  il  suo  collega  prof.  Dentaria  ebbero  campo 
99  di  vedere  varie  persone  da  tui  (Sigmund)  sifilizzate  (pag.  36) 
f$  e  due  di  questi  rientrali  per  enormi  bubboni  consecutivi  ad 
n  ulcere  primitive  nuovamente  contratte  (pag,  277  )  »• 

»  Siccome  io  era  assente  quando  i  signori  Sella  e  Demaria 
»  visitavano  le  mie  infermerie,  riguardo  come  mio  dovere  ài  di- 
»  chiarare:  > 

»  i^.  Nello  Spedale  generale  e  nella  sezione  dei  sifilitici  da  me 

»  diretta  non  fu  mai  praticata  la  sifilizzazione  né  da  me,  né 

j»  da  alcuno  dei  miei^ assistenti;  quindi  i  sigg.  Sella  e  Dema- 

n  ria  non  hanno  potuto  vedere  alcuno  dei  miei  sifilizzati. 

•    »  2.*  Le  idee  che  mi  vennero  attribuite  in  quel  discorso  noil 
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•  si  frofano  nei  larori  setalifid  die  ho  pabUicato  rdatinnesle 
9  alla  aililixurioDe. 

»  3.'  Gli  atodìi  di .  sifitiuasione  tq^ieaia  alla  cura  dalla  si- 

•  filìde  eostitoxioDale  Tennero  fatti  nella  mia  pratiea  priyata  (18^)» 
»  e  se  fofaero  stati  eonoseiati  dai  sigg.  Sella  e  Demaria  «  eglino 
m  non  al  sarebbero  eertamente  appoggiati  sopra  i  miei  fatti  per 
m  indarre  in  errore  rAceademla  di  Torino  intomo  alta  otilità  della 
»  sifilizzazìone  come  meuo  euraiivo  della  sifilide  eostitoaionale». 

Comunicate  le  osservazioni  dol  sig.  prof.  Sigmund^  al 
aig.  dott.  cav.  Alessandro  Sella  a  Torino,  la  Redazione  degli 
Annali  ne  ottenne  ben  presto  le  seguenti  informazioni  espli- 
cative, eh*  essa  è  ben  lieta  di  pubblicare,  affinchè  al  grave 
addebito  mosso  da  un  illustre  stranièro  ai  eolleghi  italiani, 
possa  tener  dietro  immediatamente  la  difesa: 

m  Le  rettificazioni  del  sig.  prof.  Sigmund  sono  di.  tal  natura  da 
t»  costringermi  a  ritornare  sdirargomento  della  si filirzazioney  che 
m  ornai  dovrebbe  essere  lasciato  nel  pio  profondo  obblio. 

»  Prima  di  rispondere  mi  sia  permesso  di  esprimere  la  mia 
»  meraviglia  perchè  l'onorevole  professore  abbia  aspettato  qnat- 
if  tro  anni  a  pubblicare  una  si  importante  protesta  onde  scoi- 
9f  parsi  della  praticata  iifilistzazionen^VoÈptdÈÌn  di  Yienna.  Al  còlto 
»  professore  è  famigliare  la  liogna  italiana^  e  gli  jénuali  di  tne- 
»  dicina  di  Milano  furono  da  me  visti  adornare  le  biblioteche  ed 
»  i  gabinetti  di  lettura  »  non  solo  di  Vienna,  ma  i»en  anco  delle 
J9  precipue  città  di  Alemagna;  Quindi  deve  iparer  singolare  che  il 
m  mio  •  Discordo  sulla  sifilizxazione  »  letto  ed  anche  lodato  da 
m  altri  medici  di  Vienna,  non  sia  giunte  a  cognizione  del  signor 

•  prof.  Sigmund  che  pel  primo,  io  un  momento  di 'entusiasmo, 
»  annunziò  all'Alemagna  la  grande  scoperta  della  eifilizzaziime 
n  in  un  articolo  stampato  nella  Gazzetta  medica  di  Vienna»  e  che 
m  messosi  in  rapporto  coi  sifiUz,zatori  d'altre  nazioni  ne  aveva 
m  intrapresi  varii  esperimenti.  —  Concesso  tuttavia  che  il  mio 
m  Discorso  sia  pervenuto  a  notizia  del  sig«  profi  Sigmund  sola- 
»  mente  nel  4853  e  in  occasione  deUa  sua  dimora  in  Torino,  ed 
n  ammesso  pure  che  slavi  stato  errerò  ^da  parte  dei  medici  di 
n  Vienna  nelle  fatteci  comonieazionì ,  il  prof.  Sigmund  y  che 
m  A  mise  in  rapporto  con  molti  medici  di  Torino ,  e  perfino  con 
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»  ine  membri  éella  fa  Goramissioiie  ftcc^démiea  pttr  lo  aiudio 
M  della  sffiliBBàzione  (Frola  «  Pèrtusio),  non  avrebbe  fatto  meglio 
»  a  chiederei  direttamehle  degli  schiarimenti  prima,  di  volgere 
»  pabblieammite  una  mentita  a  due  colleghi»  di  cai  Fano  è  pro- 
m  fossore  stlmatissioiò  dell' AièDeo  Sardo? 

n  Sigmund  asserisce  che:  nello  Spedale  generale  di  f^enna 
»  e  nella  sezione  dei  sifiliUei  da  lui  diretta  non  fu  mai  praticata 
n  la  sifilizzazioné  né  da  esso  né  dai  suoi  assistenti,  e  che  quindi 
»  Sella  e  Demaria  non  hanno  polutovedere  alcuno  dei  suoi  sifiUz" 
m  zati.  Eppure  molli  mesi  prima  della  nostra  gita  a  Vienna,  era  in 
»  Italia  già  noto  il  desiderio  del  Sigmund  di  praticare  la  sifiliz^ 
m  zazione.  Ecco  quanto  pubblidava  lo  Sperino  sifilizzatore  torinese: 
SI  «  Il  sig.  Sigmund  j  prof,  di  Clinica  delle  malattie  veneree  nel« 
m  l'Università  di  Vienna,  mi  disse  essere  suo  intendimento  d'in- 
w  stituire  esperimenti  di  sifilizzazione  nel  grande  Ospedale  Celtico 
»  d'ambi  i  se^l,  la  cui  direzione  gli  è  affidata  »  (1).  Inoltre  io 
tè  altamente  dichiaro  che:  le  parole  da  me  pronunziate  nel  discorso 
»  mio,  riflettenti  la  pratica,  ovvero  I  tentativi  di  aifiliztazione  del 
»  prof.  Sigmund,  sono  le  precise  statemi  comunicale  In  lingua 
w  francese  da  varii  medici  nell'ospedale  di  Vienna,  visitando  ed 
»  esaminando  infermi  cosi  detti  sifilizzati  —  parole  dette  in  pre- 
«  senza  del  sig.  prof.  Demaria,  e  del  chiarissimo  doti.  Pasquale, 
»  medico  tirolese,  distinto  pratico  di  Vienna,  che  gentilmente  ac- 
»  compagnavami  nella  visita  dell'ospedale  —  parole  che  furono  Ho- 
»  slamenle  da  me  regfslrate  appena  giunto  all'albergo. 

»  Ed  onde  togliere  ogni  dubì)io  sull'erroneità  dell'accusa  del 
»  prof.  Sigmund,  il  cav.  Demaria,  professore  dell' Università  di 
»  Torino,  e  Deputato  al  Parlamento  Sardo^  mi  comunica  il  seguenU 
»  brano  del  suo  diario  sol  viaggio  di  Germania,    circa  la  visita 

«^dell'ospedale  di  Vienna  da  noi  fatta  <i la  divisione   della 

m  sifilide  contiene  cameroni  per  uomini  e  per  donne;  quelli  entrali 
M  toUi  volontariamente^  queste  in  parte  anche  per  misure  di  po^ 
»  lizia.  Era  astenie  il  prof.  SigiHund  che  vi  fa  la  clinica,  ma  il 
m  dott.  Kolish,  medico  secondario,  ci  fece  vedere  ben  cinque,  tre 


(i)  Vedi  la  sifilizzazione  studiata  qual  mezzo  curativo  e  pre- 
ventivo delle  malattie  Veneree  di  CasUn.  Sperino,  Torino  ì8j5. 
Prefazione. 
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»  donne  e  due  uòmini,  che  furono  soggetto  delle  prore  di  sifilli- 
ir  zazione  tentate  dal  predetto  Sigmund.  Se  non  cfae  egli  si  limitò 
»  sempre  a  praticare  una,  od  al  più  due  inoculazioni  cauterizzando 
n  le  ulceri  dopo  quattro  giorni  e  continuando  nelPuso  di  altri 
m  rimedj.  Scopo  del  Sigmund  è  solo  di  vedere  se  tale  unico  od 
»  al  più  duplice  Innesto  procura  Immunità;  ma  intanto  uno  dei 
»  maschi  ci  presentò  un  buhbone  posteriore  aJ  subito  innesto.  La 
I»  sifilizzaiione  è,  malgrado  ciò»  poco  nota  in  Vienna,  e  nei  medici 
w  del  sifilicomio  che  conoscemmo,  non  ci  parve  avere  partigiani 
n  molto  cSldL  Frattando  il  Sigmund  ha  per  ora  abbandonata  ogni 

I»  prova *»  Il  Demaria  ogni  sera  scriveva  con   esattezza  le 

»  cose  osservate  relativamente  all'istruzione  pubblica  e  privata, 
M  agli  ospedali,  air  igiene,  ecc.,  ecc.,  in  un  apposito  diario,  e  quasi 
»  sempre  alla  presenza  di  me,  e  del  cav.  Pistone  deputato  al 
»  Parlamento.  Codesto  diario  man  mano  scritto  e  con  penne,  e 
M  con  inchiostro  diversi,  l»otrà  essere  consultato  da  chiunque  ave^ 
9  se  desiderio  di  chiarirsi  su  tale  riguardo,  dichiarandosi  il  cav. 
M  Demaria  pronto  a  deporlo  presso  un  pubblico  uffizlale,  od  a 
m  renderlo  estensivo  a  chiunque  glie  ne  faccia  domanda. 

n  Se  poi  a  codesti  tentativi  od  esperimenti  il  sig;  Sigmund 
n  non  vuole  più.  dare  il  nome  di  praiicaUt  sifiliztazione^  io  non 
w  saprei  cosa  rispondere,  e  tal  fatto  non  mi  recherebbe  stupore, 
n  avvezzo  come  fui  alle  contraddizioni,  alle  aflèrmative  ed  alle 
»  negative  di  linguaggio  e  di  fatti,  dominanti  nei  fautori  di  que* 
m  Sta  sedicente  dottrina,  come  incontrastabilmente  dimostrai  nel 
»  mio  discorso  sulla  sifilizzazione. 

«  Nel  fine  del  1853,  epoca  in  cui  ho  letto  air  Accademia  il  mio 
9  discorso,  il  Sigmund  non  aveva  pubblicato  sulla  sifilizzazione 
n  che  un  annunzio  generico  di  questa  utopia  nella  Gazzétta  medica 
»  di  Vienna.  Tale  osservazione  risponde  alla  2.*  rettificazione  del 
n  professore  tedesco. 

»  Circa  poi  alla  rettificazione  terza,  in  cui  il  cav.  Demaria 
n  ed  io  siamo  accusati  d' avere  indotto  in  errore  la  R.  Accademia 
»  medica  di  Torino,  noi  ci  lusinghiamo  d'essere  da  essa,  e  dai 
»  nostri  concittadini  troppo  conosciuti,  e  riteniamo  quel  Corpo 
n  scientifico  troppo  alto  locato  nella  pubblica  estimazione  in  Ita- 
li lia  e  fuori,  per  giudicare  necessario  di  rispondere  »• 

Torino,  30  settembre  i858. 
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